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GEWIDMET 


VOM  VERPASSER. 


Vorrede. 


JJen  praktischen  Aerzten  ein  Handbuch  der  Balneothe- 
rapie zu  liefern,  welches,  dem  heutigen  Standpunkte  der 
medicinischen  Wissenschaft  entsprechend,  die  Indi- 
cationen  für  die  verschiedenen  Arten  der  Mineralwässer  präcisi- 
ren,  somit  eine  wissenschaftlich  begründete  Anleitung  zur  Ver- 
ordnung der  Heilquellen  bieten  soll,  war  der  Gedanke,  der  mich 
bei  dieser  Arbeit  leitete. 

Das  Unternehmen  selbst,  als  vollkommen  zeitgemäss  durch 
den  Fortschritt  auf  allen  Gebieten  der  Medicin  und  das  prakti- 
sche Bedürfniss  begründet,  bedarf  wohl  keiner  Entschuldigung. 
Ein  Anderes  ist  es  aber,  ob  meine  schwachen  Kräfte  demselben 
gewachsen  waren.  Hierüber  ein  Urtheil  zu  fällen,  muss  ich  der 
freundlichen  Nachsicht  der  geehrten  Collegen  vertrauensvoll  über- 
lassen. 

Was  die  Anordnung  des  Materials  betrifft,  so  war  ich  be- 
sonders bemüht,  dasselbe  den  Ansprüchen  des  praktischen 
Arztes  entsprechend  zu  gestalten.  Ich  unterliess  es,  bei  den 
einzelnen  Quellen  die  vollständigen  chemischen  Analysen  dersel- 
ben mitzutheilen  und  die  Lage  der  Kurorte  ausführlich  zu 
schildern,  weil  dies  die  mir  bei  einem  balneotherapeu- 
ti  sehen  Handbuche  gesteckten  Grenzen  zu  sehr  überschrit- 
ten hätte.    Ich  begnügte  mich,  um  der  Darstellung  mehr  Ueber- 
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sichtlichkeit  zu  verleihen ,  die  wirksamen  Hauptbestandtheile  der 
betreffenden  Mineralwässer  hervorzuheben  und  nur  dort,  wo  die 
Berücksichtigung  der  localen  Verhältnisse  für  die  Therapie  mass- 
gebend ist,  dieselben  kurz  zu  skizziren.  Hingegen  suchte  icli  die 
pharmakodynamische  Wirksamkeit  der  hervorragenden  Quellen- 
bestandtheile  zu  erörtern  und  schenkte  ferner  dem  nöthigen  diä- 
tetischen Verhalten  bei  Durchführung  der  Brunnenkuren  mehr 
Aufmerksamkeit,  weil  ich,  die  Wichtigkeit  des  Ausspruches  Fre- 
richs:  „die  Diätetik  ist  einer  der  mächtigsten,  aber  auch  leider 
am  wenigsten  beachteten  Hebel  der  ärztlichen  Technik"  ganz  be- 
sonders für  die  Balneotherapie  anerkenne. 

Betreffs  der  Eintheilung  der  Mineralquellen  habe  ich  mich 
an  das  Praktische  weil  Einlache  gehalten  und  die  von  Professor 
Seegen  in  seinem  Handbuche  <\cr  Balneologie  angegebene 
Eintheilung  und   Anordnung  der  Mineralwässer  aeeeptirt. 

Die  vorliegende  Abtheilung,  welcher  bald  die  anderen  folgen 
sollen,  umlässt  die  chronischen  Krankheiten  der  Digestions- 
und  Harn organe. 

Möge  diesen  Blättern  eine  freundliche ,  aufmunternde  Auf- 
nahme zu  Theil   werden. 

Prag,  Ende  März  1866. 

Der  Verfasser; 
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Einleitung. 


Die  Balneotherapie  und  die  Brunnenkuren. 

W  enn  der  Ausdruck  Makrokosmus  iu  Mikrokosiuo  Berech 
tigung  hat ,  so  möchten  wir  ihn  von  dem  Verhaltnisse  der  Balneo- 
therapie zur  Medizin  überhaupt  anwenden.  Die  verschiedenen  An- 
sichten und  Systeme,  die  auf  dem  medizinischen  Gebiete  herrschten 
und  herrschen,  spiegeln  sich  auf  dem  balneotherapeutischen  im 
verjüngten  Masse  treu  ab.  Als  glaubensseliges  Vorurtheil  die  Me- 
dizin beherrschte,  da  schwor  auch  Alles  auf  die  unfehlbare  Wirk- 
samkeit der  Brunnengeister,  welche  an  den  in  mystisches  Dunkel 
gehüllten  Quellen  Wunder  thaten,  und  als  der  Skepticismus  wie- 
derum schonungslos  Alles  negirte,  was  nicht  der  Sinne  Massstabe 
zugänglich,  da  waren  die  Heilquellen  bedeutungsloses  Nichts  ge- 
worden, nur  „frische  Luft  und  gute  Diät"  galten  als  die  wirksa- 
men Potenzen  der  Kurorte. 

Die  Forschungen  der  gegenwärtigen,  die  Extreme  nivelliren- 
den  Medizin  haben  die  goldene  Mittelstrasse  auch  in  der  Balneo- 
therapie als  die  richtige  bezeichnet.  Wenn  einerseits  den  Quellen 
keine  alleingesundmachende  Kraft  zugeschrieben  wird,  so  verkennt 
man  doch  anderseits  die  grosse  Bedeutung  nicht,  welche  sie  im 
therapeutischen  Heilschatze  einnehmen. 

Bei  chronischen  Krankheiten  weiden  die  Heilquellen  stets 
unter  allen  Mitteln  in  erster  Reihe  stehen.  Die  mit  den  chronischen 
Leiden  mehr  oder  minder  einhergehenden  Störungen  in  der  Ver- 
dauung ,  in  der  Gesammternährung ,  in  der  Blutbereitung ,  in  der 
Innervation  u.  s.  w.  fordern  die  Einführung  der  Medikamente  nur 
in  solcher  Form,  welche  am  wenigsten  belästigend  für  den  Magen 
wirkt  und  am  raschesten  in  die  Blutbahn  führt.  Diese  Form  der 
medikamentösen  Verabfolgung  wird  uns  am  vorzüglichsten  durch 
Kisch,  Balneotherapie.  1 


die  Mineralwässer  geboten.  Kein  zweites  Mittel  entspricht  so  sehr 
der  Anforderung  der  Therapie :  Jucunde !  Viele  Mineralwässer  wer- 
den ohne  Belästigung  selbst  von  so  reizbaren  Verdauungsorganen 
vertragen,  welchen  gewiss  die  nach  ärztlicher  Vorschrift  in  den 
Apotheken  bereiteten  Mixturen  nicht  ungestraft  gereicht  werden 
könnten. 

Aber  von  unbestritten  grosser  Wichtigkeit  sind  auch  die  Um- 
stände, welche  den  Gebrauch  der  Heilquellen  im  Kurorte  begleiten 
und  welche  dem  Patienten  diätetische  Lebensregeln  aufzwingen, 
deren  Befolgung  man  unter  den  gewöhnlichen  Verhältnissen  uud 
bei  den  gewöhnlichen  Berufsgeschäften,  denen  die  Patienten  ob- 
liegen, nicht  durchsetzen  kann.  In  den  Kurorten  sind  die  Kranken 
fern  von  den  Plackereien  des  Alltagstreibens,  frei  von  den  erdrü- 
ckenden Sorgen  des  Berufes  und  den  verletzenden  Nadelstichen 
des  gesellschaftlichen  Lebens ,  geniessen  wohlthuende  Ruhe  des 
Körpers  und  Geistes,  leben  nur  sich  und  ihrer  Gesundheit,  ent- 
sagen allen  den  verderblichen  Lebensgewohnheiten,  zu  welchen  das 
Stadtleben  zwingt,  und  fügen  sich  willig  dem  nothwendigen  diäte- 
tischen Regime,  welches  mächtig  zur  Therapie  beiträgt. 

Wenn  nun  die  Wirksamkeit  der  Mineralquellen  im  Allgemei- 
nen in  chronischen  Krankheiten  eine  zweifellose  ist,  so  ist  hinge- 
gen die  Frage,  welche  Quelle  für  diese  oder  jene  Krankheit  zu 
empfehlen  ist,  noch  in  manches  Dunkel  gehüllt  und  es  fehlt  bis- 
her noch  immer  an  präcisen  Indikationen  selbst  für  die  berühm- 
testen Quellen,  zu  denen  alljährlich  Tausende  Heilbedürftiger  wallen. 

Der  Grund  liegt  einfach  darin,  dass  wir,  geradezu  gesagt, 
über  die  eigentliche  Ursache  der  Wirksamkeit  der  einzelnen  Quel- 
len zumeist  noch  im  Unklaren  sind.  Wir  sind  in  dieser  Richtung 
trotz  aller  Fortschritte  der  medizinischen  Hilfswissenschaften  noch 
nicht  an  einem  festen,  den  Weg  bestimmt  zeigenden  Marksteine 
angekommen  und  wir  haben  nur  den  Trost,  dass  es  auch  auf  an- 
derem Gebiete  der  Therapie  nicht  viel  besser  bestellt  ist. 

Die  Alten  waren  allerdings  in  dieser  Beziehung  glücklicher. 
Sie  hatten  für  jede  Quelle  eine  Gottheit  gefunden,  deren  Allmacht 
die  Trinkenden  von  ihren  Leiden  befreite:  „Augent  numerum  deo- 
rum  variis  nominibus,  urbesque  condunt."  Plinius  bist.  nat.  — 
Doch  dem  gegenwärtigen  Zeitalter  genügt  das  „quid  divinum" 
welches  die  Wirksamkeit  der  Quelle  erklären  soll,  nicht  zur  wis- 
senschaftlichen Befriedigung. 

Nach  langen  Kreuz-  und  Querzügen  auf  dynamischem  Gebiete 
hat   man    das  Feld   der  Chemie    betreten   und   gegenwärtig    sucht 
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man  den  Erklärungsgrund  für  die  Wirksamkeit  der  Mineralwässer 
vorzugsweise  in  ihrer  chemischen  Analyse.  Wiewohl  wir  die 
Richtigkeit  des  geistreichen  Ausspruches  Chaptal's  zugeben: 
„En  analysant  une  eau  minerale,  on  n'on  disseque  que  le  cadavre", 
so  müssen  wir  doch  diesen  Weg  als  den  allein  richtigen  bezeich- 
nen und  glauben,  dass  wir  über  die  Wirkung  der  Quellen  im  Kla- 
ren sein  werden,  sobald  wir  die  Wirkung  der  einzelnen  Bestand- 
teile erforscht  haben.  Doch  diese  Perspektive  ist  leider  noch  eine 
weit  entrückte.  Die  Chemie  und  Pharmakodynamik  haben  noch 
vollauf  zu  thun,  um  uns  in  dieser  Richtung  befriedigen  zu  können. 

Wenn  der  chemische  Fortschritt  immer  neue  Bestandtheile 
in  den  Mineralquellen  entdeckt,  wir  erinnern  z.  B.  an  Rubidium 
und  Cäsium  etc.,  so  sind  wir  zur  Annahme  berechtigt,  dass  der 
Schooss  der  Quellen  noch  manches  wirksame  Agens  verbirgt,  das 
in  den  chemischen  Laboratorien  nicht  entdeckt  wird.  Und  wie 
langsam  hinkt  oft  die  Pharmakodynamik  nach,  so  dass  sie  über 
manchen  gewiss  schwer  in  die  Wagschale  fallenden  Bestandtheil 
betreffs  seiner  Wirksamkeit  so  viel  wie  nichts  mitzutheilen  weiss. 

So  kommt  es,  dass  manche  Quellen,  deren  chemische  Analyse 
nahezu  gleiche  Daten  gibt,  in  ihrer  Wirkung  eingreifende  Ver- 
schiedenheiten zeigen  und  anderseits  Quellen  sehr  eingreifend  wir- 
ken, denen  man  nach  dem  Passe,  welchen  ihnen  die  Chemie  aus- 
stellte, wichtige  Eigenschaften  nicht  zugemuthet  hätte.  Nun  aber 
sind  ausser  den  Quellenbestandtheilen  noch  die  Aussenverhältnisse 
der  einzelnen  Kurorte  zu  berücksichtigen,  ihre  Lage,  klimatischen 
Verhältnisse,  balneotechnischen  Einrichtungen,  welche  Alle  grosse 
Beachtung  verdienen,  wenn  es  sich  um  die  Wahl  eines  Kurortes 
handelt. 

Fasst  man  das  Gesagte  in  ernster  Erwägung  zusammen,  so 
wird  man  die  Schwierigkeiten  nicht  verkennen ,  mit  welchen  die 
Balneotherapie  zu  kämpfen  hat,  wenn  sie  sich  zur  rationellen  Wis- 
senschaft erheben  will,  und  man  wird  gewiss  Jenen  Unrecht  ge- 
ben, welche  leichtfertig  ihr  Urtheil  abgebend  mit  mitleidigem 
Lächeln  auf  die  „badeärztlichen  Arbeiten"  herabsehen  und  die 
Balneologie  noch  immer  als  das  enfant  terrible  der  Medizin  be- 
trachten. Wohl  verdiente  aber  die  Balneologie  mehr  Aufmerksam- 
keit von  Seite  der  praktischen  Aerzte,  als  ihr  bisher  im  Allgemei- 
nen geschenkt  wird.  Die  Bedeutung,  welche  die  Heilquellen  haben, 
will  Niemand  verkennen,  und  doch  ist  auf  keinem  Gebiete  der 
Schlendrian  so  eingebürgert,  als  auf  dem  balneotherapeutischen. 
Man  sendet  Magenkranke  nach  X.,  Leberkranke  nach  Y.,  Uterinal- 
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leidende  nach  Z.,  weil  diese  Namen  gerade  für  die  betreffenden 
Krankheiten  die  landläufigsten  sind;  berücksichtigt  aber  nicht 
näher  die  Verhältnisse,  unter  denen  eben  dieser  oder  jener  Kur- 
ort wirklich  seine  rationelle  Anzeige  findet.  Diese  soll  nun,  so 
weit  sie  sich  auf  massgebende  Versuche  der  Physiologen  und  unan- 
greifbare Erfahrung  praktischer  Aerzte  begründen  lässt,  in  den 
folgenden  Blättern  angegeben  werden,  um  eine  wissenschaftliche 
Basis  für  die  Brunnenkuren  zu  liefern 

Wir  wollen  hier  noch  mit  einigen  Worten  der  „Brunnenku- 
ren" im  Allgemeinen  gedenken.  Vor  Allem  kann  nicht  genug  der 
so  häufige  Fehler  getadelt  werden,  die  Brunnenkuren  als  ein  von 
allen  therapeutischen  Methoden  ganz  verschiedenes,  für  sich  be- 
stehendes Etwas  von  unnahbarem  Wesen  zu  betrachten,  ein  Feh- 
ler, welcher  nicht  wenig  dazu  beitrug,  das  badeärztliche  Thun  in 
wissenschaftlicher  Beziehung  zu  discreditiren.  Die  Brunnenkur  ist 
eine  Kur  wie  jede  andere,  denn  die  Heilquellen  sind  Arzneimittel 
wie  alle  anderen  der  Pharmakopoe.  „Individualisiren"  ist  die  Haupt- 
aufgabe des  Badearztes,  wie  eines  jeden  anderen  Arztes,  und  es 
lässt  sich  eben  so  wenig  ein  allgemeines  Verhalten  für  Kranke, 
welche  Brunnen  trinken  und  Bäder  gebrauchen  sollen,  geben,  als 
sich  eine  allgemeine  Medizin  für  die  verschiedenen  Kranken 
verschreiben  lässt. 

Gerade  weil  der  Badearzt  es  vorzugsweise  mit  chronischen 
Krankheiten  zu  thun  hat,  muss  er  die  individuellen  Verhältnisse, 
die  Veränderungen  des  normalen  Stoffwechsels  in  dem  gegebenen 
Falle  genau  studiren,  darnach  die  Dosirung  der  Brunnengaben, 
die  Temperaturangabe  der  Bäder,  die  Verbindung  der  geeigneten 
diätetischen  Massregeln  u.  s.  w.  bestimmen,  und  es  eröffnet  sich 
dem  denkenden  Arzte  in  dieser  Richtung  ein  eben  so  ergiebiges 
als  lohnendes  Feld  für  therapeutische  Studien,  welche  sich  aller- 
dings nicht  in  der  so  vielfach  verhöhnten  und  doch  leider  noch 
so  vielfach  gebrauchten,  weil  äusserst  bequemen  Phrase:  „Trinken 
Sie  einen  Becher  oder  einen  Becher  weniger  I"  zusammenfassen 
lassen. 

Welche  Jahreszeit  für  die  Durchführung  einer 
Brunnenkur  am  geeignetsten  sei?  Die  Beantwortung  die- 
ser Frage  hängt  einerseits  von  den  klimatischen  Verhältnissen  des 
Kurortes,  anderseits  von  dem  individuellen  Krankheitszustande  des 
Kranken  ab.  Im  Allgemeinen  sind  die  Monate  April  bis  Oktober 
diejenigen,  welche  gewöhnlich  als  Kurmonate  gelten  und  in  der 
That  bei  unseren  klimatischen  Verhältnissen  auch  die  geeignetsten 


sind,  um  die  Vortheile,  welche  der  Aufenthalt  im  Freien  bietet, 
mit  dem  Genüsse  der  Quellen  zu  verbinden.  Die  klimatischen  Kur- 
orte des  Südens  werden  selbstverständlich  wieder  besonders  im 
Winter  beschickt.  Die  Empfehlung  des  Winters  zur  Durchführung 
von  Brunnenkuren  halten  wir  nur  dann  gerechtfertigt,  wenn  der 
Zustand  des  Kranken  derart  ist,  dass  ein  Zuwarten  bis  zum  Früh- 
jahre das  Uebel  an  Intensität  steigern  würde,  und  wenn  in  den 
betreffenden  Kurorten  auch  die  geeigneten  Anstalten  getrof- 
fen sind,  um  den  Kranken  einen  behaglichen  und  gegen  das  Un- 
gemach schlechter  Witterung  geschützten  Aufenthalt  zu  bieten.  In 
den  meisten  Kurorten  sind  solche  Anstalten  nicht  getroffen  und 
desshalb  ist  dringend  anzurathen,  für  solche  Fälle  die  Kranken 
nicht  aus  der  Heimath  fortzuschicken  und  sie  lieber  die  Mineral- 
wässer im  versendeten  Zustande  trinken  zu  lassen.  Frühjahr  und 
Herbst  sind  der  kühleren  Temperatur  wegen  vorzüglich  die  ge- 
eignete Kurzeit  für  vollsaftige,  fettleibige  Personen,  denen 
bei  starker  Sommerhitze  die  Bewegung  beschwerlicher  und  unan- 
genehmer wird,  die  eigentlichen  Sommermonate  passen  im  Allge- 
meinen wiederum  besonders  für  blutarme,  reizbare,  schwächliche 
Personen  zur  Durchführung  der  Kur.  Die  Wahl  der  Kurmonate 
wird  selbstverständlich  bedeutend  modificirt,  wenn  die  Patienten 
wegen  eines  Unterleibsleidens,  oder  wegen  eines  Lungenleidens  oder 
wegen  eines  Nervenleidens  die  Heilquellen  aufsuchen.  Bei  dem  erst- 
und letztgenannten  Leiden  sind  im  Allgemeinen  die  kühleren  Mo- 
nate die  für  eine  Brunnenkur  am  geeignetesten  u.  s.  w.  Endlich 
kommen  aber  noch  Rücksichten  der  äusseren  Verhältnisse  in  Be- 
tracht. In  den  Kurorten  sind  im  Allgemeinen  die  Preise  für  Woh- 
nungen im  Frühjahre  und  Herbste  niedriger,  die  Ansprüche  an  das 
öffentliche  Auftreten  geringer,  als  in  den  drei  Monaten  Juni,  Juli 
und  August,  welche  die  Höhe  der  Saison  umfassen,  und  es  wird 
dieser  Umstand  für  Manchen  entscheidend  sein ,  bei  dem  es  aus 
medizinischen  Gründen  gleichgiltig  wäre,  welchen  Monat  er  zum 
Kurgebrauche  wählt.  Ebenso  dürfte  derjenige,  welcher  kein  Freund 
geräuschvolleren  Kurlebens,  sondern  gern  recht  bequem  zum  Brun- 
nen geht  und  ohne  Gedränge  an  denselben  zu  gelangen  wünscht, 
die  stilleren  Monate  zum  Aufenthalte  im  Kurorte  wählen. 

Wie  lange  eine  Brunnenkur  dauern  soll?  Dies  ist 
eine  Frage,  auf  welche  die  ältere  Balneologie  ganz  strikte  für  alle 
Fälle  Bescheid  zu  geben  wusste,  indem  die  28  Trinktage  und  21 
Badetage  die  heiligen  Zahlen  waren,  an  denen  der  badeärztliche 
Schwindel  festhielt.  Es  ist  jedoch  begreiflich,  dass  sich  chronische 


Leiden,  welche  bereits  constitutionelle  Veränderungen  im  Organis- 
mus veranlasst  haben,  nicht  binnen  vier  Wochen  spurlos  vertilgen 
lassen  und  anderseits,  dass  wir  nicht  in  der  Lage  sind,  dem  Pa- 
tienten genau  im  Vorhinein  zu  bestimmen,  wie  lange  derselbe  die 
Quelle  trinken  oder  Bäder  gebrauchen  muss.  Darüber  kann  nur 
der  Verlauf  der  „Brunnenkur"  belehren.  Warum  sollten  auch  wir 
Badeärzte  gerade  in  der  glücklichen  Lage  sein,  den  Termin  einer 
Kur  genau  mit  drei,  vier  oder  sechs  Wochen  bestimmen  zu  kön- 
nen, während  doch  kein  anderer  Arzt  bei  der  Behandlung  eines 
chronischen  Leidens  im  Vorhinein  zu  bestimmen  vermag,  wie  lange 
der  Patient  ein  bestimmtes  Arzneimittel  wird  nehmen  müssen? 
Ebenso  hängt  es  von  dem  speziellen  Falle  ab,  ob  die  Wiederholung 
einer  „Brunnenkur1-  durch  mehrere  Sommer  nothwendig  ist  oder 
nicht,  ob  der  Kranke  eine  „Nachkur"  durchmachen,  das  heisst  nach 
Beendigung  der  Brunnenkur  in  dem  einen  Kurorte  noch  an  eine 
andere  Quelle  gesendet  werden  soll.  Für  manche  Fälle  ist  eine 
solche  Nachkur  sehr  zweckmässig,  ja  nothwendig,  z.  B.  für  Patien- 
ten, welche  wegen  eines  Abdominalleidens  nach  Karlsbad  oder 
Marienbad  gesendet  wurden  und  denen  dann  wegen  der  vorhande- 
nen Symptome  von  Anämie  oder  Störungen  in  der  Nervensphäre 
ein  Eisenwasser,  etwa  von  Franzensbad  empfohlen  wird.  Sehr  häufig 
wird  jedoch  mit  dem  Worte  „Nachkur"  allzu  grosser  Missbrauch 
getrieben,  indem  man  die  Kranken  ohne  Plan  und  rationelle  An- 
zeige von  einem  Bade  in's  andere  schickt,  bis  sie  glücklich  den 
ganzen  Sommer  „abgekurt"  und  während  dieser  Zeit  etwa  zehn 
verschiedene  Quellen  getrunken  haben. 

Die  zweckmässigste  „Nachkur"  nach  jeder  Brunnenkur  besteht 
in  dem  geeigneten  diätetischen  Verhalten,  in  der  gehörigen  Scho- 
nung der  Körper-  und  Geisteskräfte,  in  einem  längeren  Aufenthalte 
in  einer  gesunden,  mit  Naturschönheiten  geschmückten  Gegend. 
Der  Kurgast  möge  sich  nicht  sogleich,  nachdem  er  den  Quellen 
den  Rücken  gekehrt  hat,  in  den  Strudel  ernster  Geschäfte  und  auf- 
reibender Thätigkeit  stürzen  oder  durch  ungesunde  und  aufregende 
Lebensweise  für  das  schadlos  zu  halten  suchen,  was  er  durch  das 
mehrwöchentliche  kurgemässe  Leben  versäumt  hat. 

Eine  „Vorkur"  vor  dem  Beginne  der  Kur  können  wir  nur 
insoferne  gelten  lassen,  als  man  darunter  die  Einleitung  einer 
zweckmässigen,  nüchternen  Lebensweise  bereits  zwei  bis  drei  Wo- 
chen vor  dem  Beginne  der  Kur  versteht,  denn  manche  Patienten 
sehen  in  der  That  eine  eingreifende  sogenannte  auflösende  Brun- 
nenkur   für  eine  alle    diätetische  Sünden  sühnende  Busse  an     vor 


deren  Antritt  man  noch  recht  gründlich  sündigen  dürfe.  Sollte 
man  aber  starkes  Purgiren,  Vomiren,  Aderlassen  und  Schröpfen 
als  „Vorkur"  betrachten,  wie  dies  früher  geschah  und  an  manchen 
Orten  noch  geschieht,  dann  müssten  wir  allerdings  gegen  eine  sol- 
che „Vorkur"  Einsprache  erheben. 

Was  die  „Trinkkur"  selbst  betrifft,  so  hat  sich  hier,  wie  über- 
haupt auf  jedem  therapeutischen  Gebiete  der  früher  hoch  gehal- 
tene Grundsatz:  „Je  mehr  desto  besser"  nicht  bewährt  und  man 
ist  allgemein  von  dem  Verordnen  jener  Unzahl  von  „Bechern"  ab- 
gekommen, welches  schon  Hof  mann  als  „Pferdekuren"  bezeich- 
nete. Die  Dosirung  geschieht  jetzt  im  Allgemeinen  nach  „Bechern" 
von  4  bis  6  Unzen,  und  wiewohl  lüedurch  wenigstens  einiges  Sy- 
stem in  das  regellose  Trinken  der  Quellen  gebracht  ist,  so  wird 
doch  das  Streben  der  Badeärzte  dahin  gerichtet  sein  müssen,  eine 
striktere  Dosirung  mit  Rücksicht  auf  die  Menge  der  wirksamen 
Bestandteile  der  Quellen  einzuführen  und  auf  diese  Weise  eine 
genauere  Regelung  der  balueotherapeutischen  Eingriffe  zu  bewirken. 

Was  die  Dosis  der  „Trinkquelle,"  das  ist  die  Temperatur  des 
„Badewassers,"  ein  Moment  von  höchster  Wichtigkeit.  So  wie 
die  geringere  oder  grössere  Gabe  des  Brunnens  einen  verschiedenen 
Effect  auf  die  Functionen  der  inneren  Organe  hervorbringt,  so  ver- 
anlasst ein  niedriger  oder  höherer  Temperaturgrad  beim  Baden 
einen  verschieden  intensiven  Eingriff  in  die  Hautfuuction,  welcher 
sich  durch  Wechselwirkung  auf  den  ganzen  Organismus  kund  gibt. 
Die  Ausdrücke  „kaltes,"  „laues,"  „warmes"  Bad  werden  daher  aus 
der  Phraseologie  badearztlicher  Ordination  gestrichen  und  an  ihre 
Stelle  die  genaue  Bezeichnung  des  Temperaturgrades  den  indivi- 
duellen Verhältnissen  des  Kranken  angemessen  gesetzt  werden 
müssen. 

Wie  unendlich  wichtig  für  den  Erfolg  der  Brunnenkur  die 
Durchführung  der  geeigneten  diätetischen  Mass  regeln  ist, 
haben  wir  bereits  betont.  Allein  es  genügt  nicht,  dem  Patienten 
in  herkömmlicher  Weise  „Saure  und  fette  Speisen  und  geistige  Ge- 
tränke" zu  verbieten,  sondern  es  muss  dahin  gestrebt  werden,  die 
Diät  mit  der  Wirkung  der  Quelle  in  Harmonie  zu  bringen,  so  dass 
beide  dieselbe  Veränderung  des  Stoffwechsels  zu  bewirken  im  Stande 
sind.  Trefflich  spricht  sich  Beneke  über  diesen  Punkt  in  folgen- 
der Weise  aus :  „Das  Hauptziel  und  Hauptresultat  aller  Trinkkuren 
besteht  in  der  Aenderung  der  Proportionen  der  iutegrirenden  Blut- 
oder Säftebestandtheile,  denn  wirkt  auch  eine  solche  Kur  schein- 
bar wesentlich   auf  ein   bestimmtes  Organ    und   dessen  Tli  itigkeit 


8 

ein,  so  kann  diese  Wirkung  doch  nur  durch  Veränderungen  in  der 
Zusammensetzung  des  Blutes  und  der  übrigen  Säfte  des  Organis- 
mus eingeleitet  werden,  wenn  sie  sekundär  auch  auf  diese  zurück- 
wirken und  damit  Störungen  des  Allgemeinbefindens  beseitigen 
kann.  Auf  jene  Proportionsänderungen  haben  wir  desshalb  auch 
vorzugsweise  unsere  Aufmerksamkeit  zu  richten.  Ist  dem  aber  so, 
so  erhellt  leicht,  von  welch'  grosser  Bedeutung  für  alle  diese 
Kuren  und  deren  ferneren  Erfolg  das  diätetische  Verhalten  der 
Kranken  ist,  und  es  kann  darauf  nicht  genug  Gewicht  gelegt  wer- 
den. Mit  dem  Verbote  dieser  oder  jener  Nahrungsmittel,  mit  de- 
nen ein  verständiger  Kurgast  ohnedies  seinen  Magen  nicht  bela- 
sten wird,  ist  die  ärztliche  Aufgabe  wahrlich  nicht  erfüllt.  Wir  ha- 
ben hier  vielmehr  der  Proportionen  zu  gedenken,  in  denen  der  ge- 
sunde Mensch  stickstoffhaltige,  stickstofffreie  und  unorganische 
Nahrungsbestandtheile  gemessen  soll  und  nun,  dem  individuellen 
Falle  gemäss,  einfache  oder  künstliche  Modifikationen  der  Diät 
vorzuschreiben.  Der  gesunde  Mensch  geniesst  in  unseren  Breite- 
graden stickstoffhaltige  und  stickstofffreie  Nahrungsmittel  in  dem 
Verhältnisse  von  1  :  4,  5  —  5 ;  die  Proportion  der  unorganischen 
Bestandtheile  wird  bei  Innehaltung  dieses  Verhältnisses  von  selbst 
geregelt  werden.  Gesetzt  nun,  es  wäre  die  Aufgabe,  die  stickstoff- 
haltigen Verbindungen  herabzusetzen,  darunter  aber  die  den  stick- 
stoffhaltigen Nahrungsmitteln  verbundenen  unorganischen  Bestand- 
theile nicht  leiden  zu  lassen  (häufige  Aufgabe  bei  gewissen  For- 
men von  Scrofeln),  so  wird  man  eine  Zusammensetzung  der  Nah- 
rung vorschreiben,  die  zwischen  stickstoffhaltigen  und  stickstoff- 
freien Verbindungen  das  Verhältniss  von  1  :  7  hergestellt  (weniger 
Fleisch,  mehr  Vegetabilien),  daneben  aber  künstlich  in  der  Form 
eines  Arzneimittels  vielleicht  eine  geringe  Menge  phosphorsaum- 
Salze  und  Phosphorsäure  (zur  Aufhebung  der  Wirkung  der  in 
den  frischen  Vegetabilien  reichlich  vorhandenen  alkalischen  Basen) 
darreichen." 

Wesentliche  Berücksichtigung  verdient  auch  die  Kegelung 
der  körperlichen  Bewegung  bei  den  Brunnenkuren.  Durch  die 
stärkere  Bewegung  wird  die  Consumtion  der  organischen  Sub- 
stanzen besonders  in  den  Muskeln  gesteigert,  die  Aufnahme  von 
Sauerstoff  befördert  und  der  Stoffwechsel  bedeutend  beeinflusst. 
Allein  wir  glauben,  dass  gerade,  was  die  angemessene  körperliche 
Bewegung  betrifft,  am  meisten  in  den  Kurorten  gesündigt  wird 
und  zwar  durch  —  Uebermass.  Viele  Patienten  glauben  in  dieser 
Richtung  nicht  genug  des  Guten  thun  zu  können.  Fettleibige,    an 


Unterleibsblutstockungen  leidende  Personen  keuchen  oft  stunden- 
lang die  Berge  hinan  und  laufen  so  lange,  bis  sie  in  Schweiss 
gebadet  athemlos  nicht  weiter  können  und  jetzt  ihrer  Pflicht  red- 
lich nachgekommen  zu  sein  glauben.  Schwächliche,  blutarme  Mäd- 
chen machen  oft  so  anstrengende  Fussparthien,  bis  sie  Herzklopfen, 
Athembeschwerden ,  fliegende  Hitze  endlich  zur  Ruhe  mahnt. 
Würdigung  der  speciellen  Verhältnisse  des  Patienten  ist  hier  gleich- 
falls das  erste   und  wichtigste  Gebot. 

Mit  dem  diätetischen  leiblichen  Verhalten  sollte  bei  jeder 
Brunnenkur  auch  die  „Diätetik  der  Seele"  verbunden  werden, 
die  Vermeidung  aller  Gemüth  erregenden,  Sinn  reizenden  Mo- 
mente, die  Verhütung  alles  dessen,  was  in  die  geistige  Welt  des 
Individuums  tief  eingreifend  wirkt.  Nicht  laut  genug  kann  darum 
das  Treiben  in  jenen  Kurorten  verdammt  werden,  in  welchen  die 
Heilquellen  nur  als  Mittel  zum  Zwecke  dienen,  die  Sinne  im  wil- 
den Taumel  zu  betäuben,  die  Leidenschaften  zügellos  zu  entfesseln; 
und  einmüthig  sollte  sich  die  Stimme  der  Aerzte  dagegen  erhe- 
ben, dass  solche  Kurorte  ihrem  eigentlichen  Zwecke  entfremdet 
werden.  Wenn  selbst  therapeutisch  hochwichtige  Heilquellen  durch 
Spielbanken  etweiht  werden ,  so  müssen  wir  unser  tiefes  Bedauern 
darüber  ausdrücken,  dass  gerade  bei  uns  in  Deutschland  noch  ein 
solches  Verkennen  der  Naturgaben  herrscht,  welches  in  die  Dankes- 
rufe der  körperlich  Genesenen  nur  allzuhäutig  den  Fluch  in's  Un- 
glück gestürzter  Familien  mischt,  und  dass  sich  noch  immer  die 
Erkenntniss  nicht  allgemein  Bahn  gebrochen,  die  Kurorte  seien  im 
strengsten  Sinne  nur  als  grossartige,  von  der  Natur  mit  bestem 
Comfort  eingerichtete  Krankenheilanstalten  zu  betrachten.  —  — 

Schliesslich  wollen  wir  noch,  bevor  wir  in  den  folgenden 
Blättern  die  Wirkung  der  verschiedenen  Mineralwässer  auf  die 
einzelneu  Unterleibs-Organe  erörtern,  im  Kurzen  skizziren,  in  wel- 
cher Weise  jene  dem  Organismus  einverleibt  werden  und  in  wie 
ferne  an  der  Wirkung  das  Menstruum,  das  gewöhnliche  Wasser 
betheiligt  ist. 

Wird  Wasser  dem  Magen  zugeführt,  so  verdünnt  dasselbe 
den  Magensaft,  durchdringt  womöglich  das  Contentum  des  Magens 
und  kann  dasselbe  ganz  oder  theilweise  lösen.  Ein  Theil  des  Wassers 
bleibt  im  Magen  und  wird  hier  gleichsam  durch  die  vorhandenen 
Speisen  gebunden,  um  einen  Bestandthcil  des  Speisebreies  zu  bilden, 
während  der  grösste  Theil  des  Wassers  rasch  aufgesaugt  wird.  Die 
Aufsaugung  geht  äusserst  schnell  vor  sich,  wie  man  dies  schon 
daraus  erkennt,  dass  Salze,  welche  in  dem  Wasser  enthalten  waren, 
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wenige  Minuten  nach  der  Aufnahme  desselben  schon  im  Harne 
nachweisbar  sind. 

Die  Schnelligkeit,  mit  welcher  das  Wasser  aufgesaugt  wird, 
hängt  von  mehreren  Umständen  ab.  Je  mehr  Salzgehalt  das  Was- 
ser besitzt,  um  so  schwieriger  findet  der  Uebergang  des  Wassers 
in  die  Venen  statt,  weil  in  gewissen  Fällen  (schon  bei  2  Procent 
Salzgehalt)  die  Concentration  der  Mageutlüssigkeit  stärker  sein 
kann,  als  die  der  Blutflüssigkeit.  Nach  den  Gesetzen  der  Endos- 
mose und  Exosmose  findet  nämlich  der  Durchtritt  des  Wassers 
durch  thierische  Häute,  deren  beide  von  wässerigen  Flüssigkeiten 
berührt  werden,  um  so  leichter  statt,  je  verschiedener  der  Salz- 
gehalt der  beiderseitigen  Flüssigkeiten  ist  und  zwar  geht  die  Strö- 
mung des  Wassers  zu  der  mehr  gesalzenen  Flüssigkeit  hin. 

Die  Aufsaugung  des  Wassers  ist  ferner  bei  stärkerer  Anfül- 
lung  der  Gefässe  schwächer,  als  bei  geringerer  Fülle  in  den  Ge- 
lassen. 

Durch  die  Aufnahme  des  Wassers  in  das  Blut  wird  dieses 
natürlich  wässeriger  und  dünnflüssiger.  Die  Blutmenge  erscheint 
im  Ganzen  vermehrt  und  die  Blutsäule  gewichtiger.  Das  grössere 
Gewicht  der  Blutsiiule  hat  einen  stärkeren  Druck  auf  das  Nieren- 
parenchym zu  Folge  und  es  transsudirt  eine  grössere  Menge  Flüs- 
sigkeit —  dieHarnsecretion  wird  vermehrt.  Wer  des 
Morgens  nüchtern  rasch  mehrere  Gläser  Wasser  trinkt,  wird  in 
kurzen  Zwischenräumen  fast  ebenso  viel  Gläser  Harn  entleeren. 

In  Folge  der  stärkeren  Spannung  im  Blutgefässsystem  erfolgt 
durch  die  grössere  Wasserzufuhr  auch  eine  stärkere  Verdampfung 
von  Wasser  durch  das  Repirationsorgan  und  durch  die  Haut. 

Ueber  den  Einfluss  des  Wassers  im  Blute  selbst  hat  uns  die 
physiologische  Forschung  bisher  kein  klares  Resultat  geliefert.  Je 
mehr  Wasser  in  das  Blut  dringt,  um  so  stärker  quellen  die  Blut- 
körperchen auf  und  verlieren  hiebei  ihre  platte  Form.  Ja  man 
kann  durch  Zusatz  von  Wasser  ein  Platzen  der  Blutzellen  hervor- 
bringen. Während  das  Wasser  in  den  Blutzellen  eintritt,  tritt  ein 
Theil  des  Contentums  derselben  heraus  und  es  lässt  sich  daher 
ein  Einfluss  der  Wasserzufuhr  auf  die  Beschaffenheit  der  Blutzel- 
len nicht  läugnen.  Da  wir  die  bedeutsame  Rolle  der  Blutzellen- 
beschaffenheit für  den  Stoffwechsel  überhaupt  anerkennen,  so  folgt 
hieraus  auch  der  mächtige  Einfluss,  den  die  Einführung  von  Was- 
ser auf  den  ganzen  Stoffwandel  ausübt. 

Der  Salzgehalt  des  Blutes  muss  mit  der  Zufuhr  von  Wasser 
in  das  Blut  eine  geringere  Concentration  erhalten,    was  jedenfalls 
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von  Einfluss  auf  die  übrigen  Bestandteile  des  Blutes  sein  muss. 
Es  ist  denkbar,  dass  diese  weniger  concentrirte  Lösung  sich  mit 
stärker  concentrirten  Lösungen  in  parenchymatösen  Organen  aus- 
tausche (Falck). 

Wenn  mit  der  Zufuhr  von  Wasser  in  das  Blut,  so  erörtert 
Falck  weiter,  die  Componenten  desselben  eine  Aenderung  in  der 
absoluten  und  relativen  Menge,  der  Mischung,  der  Cohäsion  und 
mithin  in  der  Function  erleiden,  so  muss  auch  dieses  auf  die  übri- 
gen Organe  sowohl,  als  auch  auf  die  Secrete  von  bedeutendem 
Einflüsse  sein.  Begreiflich  muss  der  durch  vermehrte  Wasserzufuhr 
beschleunigte  Stoffwechsel  in  den  verschiedenen  Körpertheilen  sehr 
verschieden  sein,  so  ■/..  B.  in  den  Knochen  und  Zahnen  im  gering- 
sten, in  dem  Blute,  den  Muskeln  u.  s.  w.  am  meisten  in  die 
Augen  springend. 

Das  überflüssige  Wasser  geht  aus  dem  Blute  ziemlich  rasch 
durch  die  Nieren  in  den  Harn.  Die  Menge  des  in  24  Stunden  ent- 
leerten Harnes  wächst  mit  der  Menge  des  einverleibten  Wassers. 
Nach  Thomson  verhält  sich  im  Ganzen  die  Menge  des  gelasse- 
nen Haines  zu  der  Menge  der  genossenen  Getränke  wie  10:  11. 

Aber  auch  die  Beschaffenheit  des  Harnes  ändert  sich  nach 
dem  Genüsse  von  vielem  Wasser.  Wie  die  Versuche  von  Chossat, 
Becquerel,  Lehmann,  Böcker,  Genth  und  Mosler  nachge- 
wiesen haben,  wird  die  absolute  Menge  der  festen,  im  Harn  gelös- 
ten Bestandteile  bedeutend  vermehrt.  (Versuche  von  Kr  ahmer, 
Bidder  und  Schmidt  suchen  allerdings  das  Gegen theil darzuthun.) 

Besonders  durch  Genth's  und  Mosler's  experimentelle  Un- 
tersuchungen unterliegt  es  keinem  Zweifel,  dass  der  reichliche 
Wassergenuss  —  von  täglich  1500  bis  4000  Cc.  Wasser  —  eine 
beträchtliche  Beschleunigung  des  Stoffwechsels  herbeiführt,  welche 
sich  in  einer  Vermehrung  der  Harnstoffauss  cheidung 
ausspricht,  steigend  mit  der  Quantität  des  genossenen  Wassers,  in 
einer  parallelen  Vermehrung  der  Schwefelsäureaus- 
scheidung, in  einer  verhältnissmässig  sehr  geringen  Stei- 
gerung der  Phosphor säureausscheidung,  also  relativem 
Gewinn  an  Phosphorsäure  und  endlich  in  einer  Verminderung 
der  Harnsäure  bis  zum  Verschwinden  derselben  je  nach  der 
Quantität  getrunkenen  Wassers. 

Dass  durch  reichliches  Wassertrinken  die  Schweisssecretion 
vermehrt  wird,  haben  wir  bereits  erwähnt.  In  gleicher  Weise  er- 
folgt auch  eine  Verdünnung  und  Vermehrung  der  Fäkalmassen.  Die 
Secrete  der    drüsigen  Organe  werden  verdünnt,    so  der  Parotiden- 
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speichel  u.  s.  w.  Die  Gallensecretion  erfolgt  ebenfalls  reichlicher, 
die  Galle  wird  dünnflüssiger  und  nicht  bloss  ihr  Wassergehalt, 
sondern  auch  der  feste  Rückstand  derselben  vermehrt. 

Diese  eben  bezeichneten  Wirkungen  theilt  jedes  Mineralwasser 
mehr  minder  mit  dem  gewöhnlichen  Wasser,  nur  erleiden  diesel- 
ben natürlich  mannigfache  Modificationen  durch  die  Verschieden- 
heit der  vorwiegenden  Bestandtheile  des  Mineralwassers.  Eine  be- 
deutende Modiiication  erfährt  die  Wirkung  des  Wassers  und  dem- 
gemäss  auch  des  Mineralwassers,  wenn  dasselbe  Träger  einer  er- 
höhten Temperatur  ist. 

Der  Magen  wird  bei  der  innerlichen  Anwendung  des  mehr 
als  37°5  C.  (der  gewöhnliche  Grad  der  menschlichen  Körperwärme) 
warmen  Wassers  in  bedeutendem  Masse  afficirt.  Die  Temperatur 
der  Magenhäute  wird  gesteigert,  es  entsteht  ein  lebhafteres  Wär- 
megefühl in  der  Magengegend,  die  Gewebe  und  Gefässe  erschlaf- 
fen und  werden  mit  Blut  überfüllt.  Das  Wasser  tritt  äusserst 
rasch  zum  Blute  und  steigert  sowohl  dessen  Volum,  als  dessen 
Temperatur.  Ueber  den  ganzen  Körper  verbreitet  sich  ein  Gefühl 
von  Wärme,  die  Zahl  der  Pulsschläge  und  Respirationszüge  nimmt 
zu  und  in  Folge  der  grösseren  Tension  des  Blutwassers  scheiden 
Haut  und  Lungen  eine  grössere  Menge  Wasserdampf  und  anderer 
sensibler  und  insensibler  Stoffe  aus.  Ebenso  wird  in  Folge  des  ge- 
steigerten Druckes  mehr  Harn  abgesondert.  Das  warme  Wasser 
wirkt  stärker  diaphoretisch  und  diuretisch  und  bringt  nach  der 
allgemeinen  Annahme  einen  stärkeren  und  lebhafteren  Stoffumsatz 
der  Gewebe  und  Flüssigkeiten  des  Körpers  hervor,  als  dies  bei 
Zufuhr  von  kaltem  Wasser  der  Fall  ist. 

Das  laue  Wasser  (+  30°  bis  -f-  37°5  C),  nähert  sich  in 
seiner  Wirkung  dem  warmen  Wasser. 

Kaltes  Wasser  von  der  Temperatur  0°  C.  bis  -{-  15°  C. 
wirkt  hingegen  vorzüglich  durch  Wärmeentziehung.  Im  Magen 
bewirkt  eiskaltes  Wasser  starke  Kontraktion  der  Magenwandungen 
und  der  Gefässe,  einen  gewissen  Grad  von  Anämie  des  Magens, 
massige  Verminderung  der  Magensecretion  und  einen  gewissen 
Grad  von  Anästhesie  der  Magennerven.  Auf  diese  Primärwirkungen 
der  Kälte  folgt  aber  die  Reaction.  Der  Magen  empfängt  von  dem 
Blute  und  von  den  Nachbarorganen  Wärme,  das  Blut  strömt  wie- 
der stärker  den  erweiterten  Gelassen  zu,  die  Magensecretion  wird 
kräftiger,  Appetit  regt  sich  lebhafter  und  Puls  und  Respiration 
welche  früher  eine  Verminderung  in  der  Frequenz  erfuhren,  heben 
sich  wieder  stärker. 


I.  Krankheiten  des  Magens. 


Chronischer  Magenkatarrh. 

Die  Erscheinungen ,  welche  der  chronische  Magenka- 
tarrh hietet,  sind  der  mannigfaltigsten  und  wechselvollsten  Art, 
und  nur  in  allgemeinen  Umrissen  lassen  sich  als  Symptome  des- 
selben angeben:  Verdauungsbeschwerden,  Schmerz  in  der  Magen- 
gegend, widerlicher  Geruch  aus  dem  Munde,  Appetitlosigkeit  oder 
Veränderung  des  Appetits,  massiger  oder  auch  gesteigerter  Durst, 
Sodbrennen,  pappiger  Geschmack,  namentlich  des  Morgens,  Zun- 
genbelege, Vermehrung  der  Speichelsekretion,  Aufstossen  von  übel- 
riechenden Gasen,  Erbrechen. 

Hiezu  kommen  krankhafte  Erscheinungen  in  anderen  Organen 
und  Störungen  des  Allgemeinbefindens ,  Abmagerung  und  krank- 
haftes Aussehen,  Verstimmung  des  Gemüthes  und  Abspannung  der 
Körperkräfte,  so  dass  wohl  ohne  Zweifel  der  Ausspruch,  den  be- 
reits Kruke n berg  in  seiner  Abhandlung  über  den  chronischen 
Magenkatarrh  (Commentatio  de  inflammatione  chronica  ventriculi 
1845)  thut:  „Inflammatio  chronica  ventriculi  inter  morbos  gra- 
ves  referenda  est"  die  vollste  Berechtigung  hat. 

Alljährlich  haben  wir  Gelegenheit  in  den  Badeorten,  den 
grössten  Spitälern  für  chronische  Krankheiten,  zu  beobachten,  wie 
aus  den  muthigsten,  lebensfrohesten,  geistreichsten  Männern  ängst- 
lich verzweifelnde,  dumpf  hinbrütende,  geistig  abgestumpfte  Indi- 
viduen geworden  durch  —  einen  chronischen  Magenkatarrh;  und 
nur  zu  häufig  hören  wir  die  Versicherung  solcher  Kranken,  sie 
wollen,  falls  die  Quelle  als  ultimum  refugium  nicht  helfe,  diesem 
Leben  voll  Qual  selbst  ein  Ende  machen. 

Die  Ursachen,  welche  den  chronischen  Magenkatarrh  hervor- 
rufen, sind  zumeist  Schädlichkeiten  der  mannigfaltigsten  Art,  wel- 
che in  intensiver,  sich  öfter  wiederholender  Weise  das  Verdauungs- 
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organ  treffen.  Ausserdem  reagirt  auch  der  Magen  auf  Veränderun- 
gen, welche  seine  Nachbarorgane  treffen  und  Hindernisse  in  der 
Pfortadercirculation,  aus  welchem  Grunde  immer,  haben  zumeist 
chronischen  Magenkatarrh  zu  Folge.  Endlich  ist  dieser  oft  Beglei- 
ter der  verschiedensten  chronischen  Krankheiten  und  Bluterkran- 
kungen, welche  die  Entstehung  des  Katarrhs  auch  auf  anderen 
Schleimhäuten  begünstigen. 

Die  Differentialdiagnose  zwischen  chronischem  Magen- 
katarrh und  einfacher  Dyspepsie  ist  oft  schwierig  zu  stel- 
len und  nur  durch  die  Erwägung  sämmtlicher  Verhältnisse  des 
Patienten  möglich. 

Den  chronischen  Magenkatarrh  beobachten  wir  vorzugsweise 
bei  Männern  im  vorgerückten,  reiferen  Alter,  während  wir  bei  dem 
zarteren  Geschlechte  und  schwächlichen  Individuen  viel  häufiger 
Dyspepsien  der  verschiedensten  Art  finden. 

Der  Verlauf  des  chronischen  Magenkatarrhs  ist  meist  ein  lang- 
wieriger, und  je  länger  derselbe  dauert,  um  so  ungünstiger  ist  auch 
die  Prognose.  „Ein  eingewurzelter  chronischer  Magenkatarrh  lässt 
wenig  Hoffnung  auf  Herstellung  zu"  (Wunderlich). 

Es  ist  darum  auch  zu  viel  verlangt,  wenn  man  bei  chroni- 
schen Magenkatarrhen,  welche  durch  eine  Reihe  von  Jahren  bereits 
bestehen,  durch  eine  „vierwöchentliche  Brunnenkur"  die  rasche 
und  vollständige  Heilung  zu  erzielen  glaubt.  Die  Mineralwässer 
haben  hier  allerdigs  auch  bei  sehr  veralteten  Fällen  die  günstig- 
sten Heilwirkungen  aufzuweisen;  aber  einerseits  ist  die  geeignete 
Wahl  der  passenden  Quellen  von  Wichtigkeit,  anderseits  muss 
man  sich  hiebei  schon  auf  eine  länger  dauernde,  mit  dem 
nothwendigen  diätetischen  Regime  verbundene  Brunnenkur  gefasst 
machen. 

Bei  der  Balneotherapie  des  chronischen  Magenkatarrhs  kom- 
men vorzugsweise  die  alkalischen  und  alkalisch-minerali- 
schen Säuerlinge,  die  alkalisch-salinischen  Mineral- 
quellen und  die  einfachen  Kochsalzquellen,  dann  auch 
die  alkalischen  Eisensäuerlinge  zur  Anwendung. 

I.  Bei  den  alkalischen  Säuerlingen  sind  kohlensaures 
Natron  und  Kohlensäure  die  vorwiegenden  wirksamen  Bestand- 
teile, gegen  welche  die  übrigen  in  den  Hintergrund  treten. 

Das  kohlensaure  Natron  wirkt  im  Magen  säurebin- 
dend, indem  es  durch  die  freie  Magensäure  zersetzt  wird,  die  Säure 
sich  mit  dem  Natron  verbindet  und  die  Kohlensäure  entweicht. 
Es   wirkt  ferner   auf  den  im  Magen  angesammelten  Schleim   ver- 
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tiüssigend  und  reinigt  so  die  Schleimhaut.  Thatsache  ist  es,  sagt 
eine  der  gewichtigsten  Autoritäten  im  Gebiete  der  Unterleibs- 
krankheiten, Prof.  Frerichs,  dass,  wenn  massige  Quantitäten 
kohlensaurer  Salze  in  den  Magen  gebracht  werden,  das  Secret  sehr 
bald  wieder  auf  freie  Säure  reagirt,  was  ohne  raschen  Ersatz  der 
neutralisirten  Menge  von  Magensaft  nicht  möglich  wäre. 

Die  Kohlensäure  wirkt  erregend  auf  die  Magennerven, 
sowohl  auf  die  sensitiven  Nerven  der  Schleimhaut,  als  auf  die  mo- 
torischen Nerven,  ferner  reizend  auf  die  Absonderung  des  Magen- 
saftes. Sie  veranlasst  lebhaftere  peristaltische  Bewegung  des  Ma- 
gens, erleichtert  dadurch  die  Verdauung  und  erhöht  den  Appetit. 

Die  alkalischen  Säuerlinge  werden  daher  beiden  einfachen 
und  leichten  Formen  des  chron.  Magenkatarrhs  ange- 
zeigt sein ,  welche  einerseits  noch  keine  eingreifende  organische 
Veränderung  veranlasst  haben,  anderseits  nicht  mit  anderen  Leiden 
von  Bedeutung  einhergehen,  besonders  da,  wo  die  Symptome  des 
Vorhandenseins  überschüssiger  Magensäure :  Sodbrennen ,  saures 
Aufstossen  des  Morgens  bei  leerem  Magen,  Flatulenz,  Cardialgie 
u.  s.  w.  die  vorwiegenden  sind.  Diese  Quellen  eignen  sich  beson- 
ders für  zarte,  sensible,  reizbare  Individuen. 

Contraindicirt  sind  die  alkalischen  Mineralwässer  bei  Kran 
ken,  die  durch  lange  dauernden  chronischen  Magenkatarrh  in  ihrer 
Ernährung  bedeutend  herabgekommen  sind,  wo  die  Blutbildung  in 
intensivem  Masse  gelitten  und  der  gesammte  Aubildungsprozess  in 
hohem  Grade  gestört  ist;  denn  in  diesen  Fällen  würde  das  koh- 
lensaure Natron  bei  längerem  Gebrauche  die  Blutzersetzung  för- 
dern und  leicht  noch  Verschlimmerungen  erzeugen. 

Die  vorzüglichsten  Repräsentanten  der  alkalischen  Säuerlinge 
sind :  Giesshübel  im  Norden  Böhmens,  zwei  Stunden  von  Carls- 
bad, B  i  1  i  n  im  Norden  Böhmens,  zwei  Stunden  von  Teplitz,  F  a- 
c hingen  im  Lahnthale  im  Herzogthume  Nassau,  Preblau  im 
Lavanthale  in  Kärnten,  3  Stunden  von  Wolfsberg  entfernt,  Geil- 
nau  im  Lahnthale  in  Nassau  und  Vichy  im  Departement  Allier 
in  Mittelfrankreich. 

Der  Giesshübler  Säuerling,  König  Ottoquelle,  enthält  un- 
ter 10,972  Gran  festen Bestandtheilen  (wir  verstehen  dabei  stets 
in  einem  Civilpfunde,  16  Unzen,  Wassers):  kohlensaures  Na- 
tron 7,096  Gran  und  Kohlensäure  38,20»  K.  Z. 

Von  den  Quellen  in  B 1 1  i  n  enthält  die  Josefsquelle  unter 
38,063  Grau  festen  Bestandtheilen:  kohlensaures  Natron  23,106 
Gran  und  Kohlensäure  33,5  K.  Z. 
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Die  Quelle  von  Fachingen  enthält  unter  25,658  Gran  fe- 
sten Bestandtheüen:  kohlensaures  Natron  17,002  Gran  und  Koh- 
lensäure 32,9  K.  Z. 

Das  Wasser  von  Preblau  enthält  unter  19,40  Gran  festen 
Bestandtheüen:  kohlensaures  Natron  15,55  Gran  und  Kohlensäure 
29  K.  Z. 

Das  Wasser  von  Geilnau  enthält  unter  10,993  Gran  festen 
Bestandtheüen:  kohlensaures  Natron  5,813  Gran  und  Kohlensäure 
52  K.  Z. 

Von  den  eben  genannten  Quellen,  die  ihrer  Temperatur  nach 
zu  den  kalten  gehören,  sind  die  von  Giesshübel,  Preblau, 
Geilnau  und  Fachingen  reine  alkalische  Säuerlinge,  daher 
besonders  für  Verwerthung  ihrer  säuretilgenden  Eigenschaft  ge- 
eignet. 

DenGiesshübler  Säuerling  bezeichnet  Löschner  als  den 
„reinsten  alkalischen  Säuerling",  den  wir  kennen.  Fa- 
c hingen  ist  am  reichsten  an  kohlensaurem  Natron  und  Kohlen- 
säure, demnach  auch  am  wirksamsten.  Geilnau  und  Fachin- 
gen enthalten  auch  eine  nicht  unbedeutende  Menge  kohlensauren 
Eisenoxyduls.  Die  Biliner  Josefsquelle  enthält  nebst  dem  koh- 
lensauren Natron  noch  eine  beachtenswerthe  Quantität  schwefel- 
sauren Natrons  und  Kochsalzes  und  nähert  sich  dadurch  schon 
mehr  den  muriatischen  und  salinischen  Säuerlingen ;  ihre  Wirkung 
beschränkt  sich  nicht  bloss  auf  den  Magen,  sondern  erstreckt  sich 
auch  anregend  auf  den  Darmkanal. 

V  i  c  h  y  repräsentirt  in  vorzüglicher  Weise  die  warme  n 
alkalischen  Säuerlinge.  Die  Grande-Grille  in  Vichy,  mit  welcher 
die  übrigen  Trinkquellen  fast  gleichartig  zusammengesetzt  sind, 
enthält  unter  38,811  Gran  festen  Bestandtheüen:  kohlensaures 
Natron  29,207  Gran  und  Kohlensäure  12,4  K.  Z.  Die  Temperatur 
beträgt  32°8  R.  Die  Source  d'Hauterive  enthält  mehr  als  doppelt 
so  viel  Kohlensäure  als  die  Grand-Grille. 

Bei  den  Vichyer  Quellen  ist  nebst  der  Wirkung  des  kohlen- 
sauren Natrons  noch  jene  der  erhöhten  Temperatur  zu  berück- 
sichtigen, und  sie  werden  deshalb  bei  jenen  Formen  von  chron. 
Magenkatarrh,  wo  noch  Reizungserscheinungen  vorhanden  sind 
(etat  congestiv  der  Franzosen),  contraindicirt  sein,  da  sie  die 
Kongestion  vermehren. 

Aus  dem  Biliner  und  Vichyer  Wasser  werden  durch  Ver- 
dampfung Pastillen  gewonnen,  welche  die   wirksamen  Quellen- 
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bestandtheile  enthalten  und  desshalb  in  ähnlicher  Weise  wie  das 
Wasser  therapeutisch  verwerthet  werden. 

II.Bei  den  alkalisc  h-muriatischen  Säuerlingen  ist 
nebst  den  bei  Würdigung  der  alkalischen  Säuerlinge  angegebenen  Be- 
standtheilen :  Kohlensäure  und  kohlensaures  Natron  noch 
das  Kochsalz  als  vorzugsweise  wirksames  Agens  zu  betrachten. 

Das  Kochsalz  reizt,  in  massigen  Gaben  in  den  Magen 
gebracht,  die  Häute  desselben,  erregt  stärkere  peristaltische  Be- 
wegung der  Magenwände  und  veranlasst  eine  profusere  Secretion 
des  Magensaftes.  Es  unterstützt  demnach  die  Verdauung.  Lehmann 
konnte  im  Digestivkolben  durch  Zusatz  von  Kochsalz  Faserstoff, 
Eiweiss  und  Käse  rascher  als  sonst  auflösen  und  Fa Ick  bemerkte, 
dass  beim  Genüsse  von  Kochsalz  keine  Blähungen  im  Magen  und 
Darmkanale  entstehen.  Liebig  und  Lassaigne  berichten,  dass 
phosphorsaurer  Kalk  und  selbst  Knochenerde  in  dem  mit  Kochsalz 
versetzten  Wasser  in  einiger  Menge  zergehen.  Bei  der  Einführung 
massiger  Gaben  Kochsalz  in  den  Magen  wächst  zugleich  der 
Appetit  und  das  Gefühl  des  Durstes.  Boussingault  hat  durch 
Versuche  nachgewiesen,  dass  junge  Stiere,  welche  täglich  30  Grmm. 
Kochsalz  per  Stück  neben  dem  Futter  erhielten,  ihre  zugemessene 
Ration  um  15  Minuten  rascher  verzehrten,  als  andere,  welche  zu 
einer  gleicher  Ration  Futter  kein  Salz  erhielten.  Auch  verzehrten 
die  an  Salz  gewöhnten  Thiere  verdorbenes  und  schlechtes  Futter, 
welches  die  übrigen  Rinder  desselben  Stalles,  denen  kein  Kochsalz 
dargereicht  wurde,  sämmtüch  verschmähten. 

Das  Kochsalz  steigert  ferner  die  endosmotische  Aufnahme 
der  verdauten  Nahrungsmittel  in  die  Kapillargefässe  des  Darm- 
kanales,  bewirkt  also  Erhöhung  des  Ernährungsprocesses.  Durch 
den  Genuss  von  Kochsalz  wird  endlich  die  Ausscheidung  von 
Harnstoff  bedeutend  gesteigert. 

Die  physiologische  Wirkung  des  Kochsalzes  ist  daher  ver- 
dauungsbefördernd,  dann  die  Assimilation  des  in  Chylus  umgewan- 
delten Nahrungsstoffes  erleichternd.  Die  Wirkung  des  Kochsalzes 
wird  in  den  alkalisch-muriatischen  Säuerungen  durch  die  Beimi- 
schung des  kohlensauren  Natrons  und  der  Kohlensäure  unterstützt. 

Diese  Quellen  sind  daher  bei  chron.  Magenkatarrh  besonders 
dann  angezeigt,  wenn  die  Schleimsekretion  der  Magen- 
schleimhaut profuse  ist,  der  Schleim  zähe  und  dick 
sich  schwer  ablöst  und  zu  mancherlei  Beschwerden: 
p  appigem  Geschmack,  Aufstossen,  Brechneigung  des 
Morgens,    Wasser  kolk    u.   s.   w.    Veranlassung    gibt. 

Kisoh,  Balneotherapie.  2 
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Ferner  werden  diese  Quellen  wegen  der  (von  uns  an  anderer 
Stelle  zu  betrachtenden)  Einwirkung  des  Kochsalzes  auf  den  Ge- 
sammternährungsprocess  dort  ihre  Anzeige  finden,  wo  der  chro- 
nische Magenkatarrh  mit  Scrofulose  einher- 
geht, wie  diess  bei  Kindern  und  jugendlichen  Individuen  in 
den  Pubertätsjahren  häufig  vorkommt. 

Die  vorzüglichsten  Repräsentanten  dieser  Quellen  sind:  Sel- 
ters im  Herzogthum  Nassau ,  4  Meilen  von  Nassau  entfernt, 
G 1  e  i  c  h  e  n  b  e  r  g  in  Steiermark,  6  Meilen  von  Gratz,  0  b  e  r  a  a  1  z- 
brunnen  in  Preussisch-Schlesien  ,  Szawnicza  in  Ostgalizien 
Luhatschowitz  in  Mähren,  2  Meilen  von  Ungarisch -Hradisch 
Ems  in  Nassau. 

Das  Selterser  Wasser  enthält  unter  28,085  Gran  festen 
Bestandtheilen :  Chlornatrium  17,228  Gran,  kohlensaures  Natron 
6,157  Gran  und  Kohlensäure  30  K.  Z. 

Die  Constantinsquelle  in  Gleichenberg  enthält  unter 
40,536  Gran  festen  Bestandtheilen:  Kohlensaures  Natron  19,298 
Gran,  Chlornatrium  14,241  Gran  und  Kohlensäure  35,5  K.  Z.,  der 
Johannisbrunnen  daselbst  unter  27,220  Gran  festen  Bestand- 
theilen: Kohlensaures  Natron  13,418,  Chlornatrium  4,475  Gran 
und  Kohlensäure  22,6  K.  Z. 

Die  Josefinenquellen  in  Szawnicza  enthält  unter  36,547  Gran 
festen  Bestandtheilen:  Kohlensaures  Natron  13,934  Gran,  Chlorna- 
trium 16,640  Gran  und  Kohlensäure  36  K.  Z.  Die  Stefansquelle 
und  Magdalenenquelle  daselbst  sind  ähnlich  zusammengesetzt.  Die 
letztere  am  reichsten  an  wirksamen  Bestandtheilen:  16,958  Gran 
kohlensaures  Natron,  18,164  Gran  Chlornatrium  und  35  K.  Z. 
Kohlensäure. 

Der  Oberbrunnen  in  Salzbrunn  enthält  unter  17,23  Gran 
festen  Bestandtheilen  :  Kohlensaures  Natron  8,81  Gran,  Chlorna- 
trium 1,12  Gran  und  Kohlensäure  36,6  K.  Z. 

Von  den  Luhatschowitzer  Quellen  enthält  der  Vincenz- 
brunnen  unter  54,850  Gran  festen  Bestandtheilen:  Chlornatrium 
23,537  Gran,  kohlensaures  Natron  23,263  Gran  und  Kohlensäure 
50  K.  Z.,  der  Armandbrunnen  unter  69,52  Gran  festen  Bestand- 
theilen: Chlornatrium  25,753  Gran,  kohlensaures  Natron  36,038 
Gran  und  Kohlensäure  29  K.  Z.,  der  Johannbrunnen  unter  80  76 
Gran  festen  Bestandtheilen :  Chlornatrium  27,8o9,  kohlensaures 
Natron  44,216  und  Kohlensäure  16  K.  Z.  die  Luisenquelle  unter 
84,44  Gran  festen  Bestandtheilen :  Chlornatrium  33,479,  kohlen- 
saures Natron  43,211  Gran  und  Kohlensäure  27  6  K.  Z.  ' 
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Am  reinsten  ist  die  charakteristische  Wirkung  des  alkalisch- 
muriatischen  Wassers  im  Selterser  Wasser,  welches  das 
wohl  am  meisten  consumirte  Mineralwasser  ist  und  in  der  Glei- 
chenberger  Constantinquelle,  welche  dem  Kurorte  Gleichenberg 
den  Namen  des  österreichischen  Selters  verschafft  hat.  Die  Con- 
stantinquelle überragt  Selters  quantitativ  an  fixen  Bestandthei- 
len  und  ist  ganz  frei  von  kohlensaurem  Eisenoxydul. 

Der  Oberbrunnen  enthält  schon  ziemlich  bedeutende 
Mengen  von  schwefelsaurem  Natron  (3,98  Gran  in  einem  Pfund 
Wasser),  wirkt  desshalb  auch  auf  die  Darmthätigkeit  anregend, 
wodurch  er  sich  schon  mehr  den  alkalisch-salinischen  Quellen  an- 
schliesst. 

Luhatschowitz  reiht  sich  durch  seinen  grossen  Reichthum 
an  Kochsalz  mehr  den  Kochsalzquellen  an,  wirkt  ebenfalls  auf  die 
Secretion  des  Darmkanals  befördernd  und  ist  desshalb  bei  chro- 
nischen Magenkatarrhen  dann  indicirt,  wenn  sie  mit  Unterleibs- 
stasen  in  Verbindung  stehen. 

Die  alkalisch  muriatischen  Thermalquellen  reprä- 
sentirt  in  vorzüglichster  Weise  Ems. 

Von  den  Emser  Quellen  enthält  das  Krähnchen  bei  einer 
Temperatur  von  23°6  R.  unter  20,81  Gran  fester  Bestandtheile : 
Kohlensaures  Natron  10,68  Gran,  Chlornatrium  7,08  Gran  und 
Kohlensäure  23,14  K.  Z.,  der  Kesselbrunnen  bei  einer  Tem- 
peratur von  37UR.  unter  21,71  Gran  fester  Bestandtheile:  Kohlen- 
saures Natron  10,94  Gran,  Chlornatrium  7,77  Gran  und  Kohlen- 
säure 20,69  K.  Z. 

Die  Emser  Quellen  verdienen  den  Vorzug  vor  den  kalten 
alkalisch-muriatischen  Quellen  in  allen  jenen  Fällen  von  chroni- 
schem Magenkatarrh,  wo  die  Schleimhaut  sehr -sensibel 
erscheint,  bei  schwächlichen,  zarten  Personen,  dann  bei  Compli- 
cationen  des  chronischen  Magenkatarrhs  mit  chroni- 
schem Katarrh  der  Respirationsorgane. 

III.  Die  alkalisch  -  salinischen  Mineralquellen 
enthalten  nebst  Kohlensäure  und  kohlensaurem  Natron 
besonders  das  schwefelsaure  Natron  als  vorwiegend  wirksa- 
men Bestandtheil. 

Das  schwefelsaure  Natron  wirkt  im  Allgemeinen  auf 
die  Magenthütigkeit  anregend.  Nebst  dieser  Wirkung  ist  hier  auch 
seine  die  Darmthätigkeit  reizende  und  die  Defäcation  befördernde 
Eigenschaft,  sowie  auch  der  Umstand  zu  berücksichtigen,  dass 
während   des  Gebrauches   des  schwefelsauren   Natrons  (nach  Pro- 
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fessor  Seegen)  der  Oxydationsprocess  mehr  auf  die  Fettgebilde 
des  Körpers  gerichtet  ist.  (flierauf  kommen  wir  anderweitig  aus- 
führlicher zu  sprechen.) 

Di  e  alk  ali  s  ch  -  s  al  in  i  sehen  Qu  eilen  finden  daher  beson- 
ders ihre  Anzeige  bei  b  e  r  e  i  t  s  1  ä  n  g  e  r  o  Z  e  i  t  b  e  s  t  e  h  e  n  d  e  n  F  o  r- 
men  von  chronischem  Magenkatarrh,  wo  sich  bereits 
Hypertrofie  der  Schleimhaut  entwickelt  hat  und  eine  in- 
tensivere Einwirkung  auf  dieselbe  nothwendig  ist,  speciell  bei  jenen 
chronischen  Magenkatarrhen,  welche  eine  Theilerscheinung  der 
allgemeinen  Blutstockungen  in  den  Gefässen  des  Unterleibes, 
Symptome  der  Plethora  abdominalis  bilden  und  mit 
Hyperämie  und  Katarrh  der  Darmschleimhaut,  Leberhyperämie, 
Blutüberfüllung  der  Hämorrhoidalvenen  u.  s.  w.  vergesellschaftet 
sind,  daher  auch  bei  jenen  Magenkatarrhen,  welche  Folge  allzu- 
reichlicher, üppiger  und  reizender  Kost,  sowie  des  übei  massigen 
Genusses  spirituöser  Getränke  sind. 

In  gleicher  Weise  sind  diese  Quellen  speciell  indicirt  bei 
chronischem  Magenkatarrh,  der  mit  Stuhlverstopfung  einhergeht 
und  Folge  von  Stauungen,  durch  den  Druck  angehäufter  Fäcal- 
massen  ist,  ferner  bei  Personen,  welche  an  übermässiger  Fett- 
ansammlung  im  Unterleibe  leiden,  endlich  bei  chronischen  Magen- 
katarrhen der  an  Gicht  Leidenden ,  wo  besonders  Sodbrennen, 
saures  Aufstossen  und  K'ardialgie  die  überwiegendsten  Erschei- 
nungen sind. 

Aus  dem  eben  Gesagten  ergibt  sich,  dass  die  alkalisch-sali- 
nischen Quellen  es  vorzüglich  sind,  welche  bei  den  am  häufig- 
sten vorkommenden  Formen  von  chronischem  Magenkatarrh  ange- 
zeigt erscheinen  und  bei  diesen  in  der  That,  man  könnte  sagen, 
spezifisch  wirken. 

Die  vorzüglichsten  Repräsentanten  der  kalten  alkalisch- 
salinischen  Quellen  sind  Marienbad  im  Nordwesten  Böh- 
mens, Rohitsch  im  Süden  Steiermarks,  Füred  am  nördlichen 
Ufer  des  Plattensees;  dann  der  warmen  alkalisch-salinischen 
Quellen:  Karlsbad  im  Norden  Böhmens,  Ofen,  Hauptstadt  Un- 
garns, und  Stubnya  im  Turoczer  Comitate   im  Norden  Ungarns. 

Von  den  Quellen  Marienbads  enthält  der  Kreuzbrun- 
nen unter  68,926  Gran  festen  Bestandteilen :  Schwefelsaures 
Natron  38.040  Gran,  Chlornatrium  13,065,  kohlensaures  Natron 
9,024  Gran  und  Kohlensäure  15,11K.  Z,  der  Ferdinandsbrun  nen 
unter  73,502  Gran  festen  Restandtheilen :  Schwefelsaures  Natron 
38,766,  Chlornatrium  15,397,  kohlensaures  Natron  9,899  Gran  und 
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Kohlensäure  22,837  K.  Z.  Die  Wald  quelle  Marienbads  enthält 
unter  27,185  Gran  festen  Bestandteilen :  Schwefelsaures  Natron 
8,153,  Chlornatriuni  2,821,  kohlensaures  Natron  7,673  Gran  und 
Kohlensäure  12,941  K.  Z. 

Der  Tempelbrunu  en  in  Rohitseh  enthält  unter  44,14 
Gran  festen  Bestandtheilen :  Schwefelsaures  Natron  15,54,  kohlen- 
saures Natron  5,83,  Chlornatrium  0,72  Gran  und  Kohlensäure 
25  K.  Z. 

Die  Fü reder  Quellen  enthalten  unter  17,43  Gran  festen 
Bestandtheilen :  Schwefelsaures  Natron  6,03,  Chlornatriumi0,69,  koh- 
lensaures Natron  0,32  Gran  und  Kohlensäure  38,50  K.  Z. 

Von  diesen  drei  Mineralwässern  haben  besonders  die  Marie  n- 
bader  Quellen  grosse  Bedeutung  für  die  Therapie  des  chroni- 
schen Magenkatarrhs  und  stehen  als  kalte  alkalisck-sa'inische 
Quellen  therapeutischer  Wirksamkeit  einzig  da.  Der  Ferdinands- 
brunnen und  Kreuzbrunnen  Marieubads  sind  überhaupt  die  an 
Glaubersalz  reichhaltigsten  Quellen,  die  wir  kennen.  Sie  zeichnen 
sich  auch  durch  beträchtlichen  Eisengehalt  aus,  der  einer  zu 
grossen  Schwächung  durch  die  Sake  entgegenwirkt. 

Rohitseh  könnte  sich  nur  für  den  mit  leichteren  Unterleibs 
stasen  einhergehenden  chronischen  Magenkatarrh  eignen,  ebenso, 
nur  noch  schwächer,  wirkt  Füred.  Eine  Parallele  mit  dem  Kreuz- 
und  Ferdinandsbrunnen  halten  sie  nicht  aus.  Die  Waldquelle 
Marienbads  ist  auch  nur  für  schwächere  Formen  geeignet.  Rohitseh 
und  Füred  enthalten  überdiess  beträchtliche  Mengen  von  kohlen- 
saurem Kalk. 

Von  den  alkalisch-salinischen  Thermalquellen  sind  die 
Karlsbads  die  unangefochten  bedeutsamsten.  Der  Sprudel  ent- 
hält unter  41,92  Gran  festen  Bestandtheilen :  Schwefelsaures  Na- 
tron 19,33,  Chlornatrium  7,97,  kohlensaures  Natron  9,69  Gran  und 
Kohlensäure  7,8  K.  Z.  bei  einer  Temperatur  von  58°  R.,  der 
Schlossbrunnen  unter  38,79  Gran  festen  Bestandtheilen: 
Schwefelsaures  Natron  15,37,  Chlornatrium  7,52,  kohlensaures 
Natron  8,85  und  Kohlensäure  17,3  K.  Z.  bei  einer  Temperatur 
von  42°8  R. 

Die  Trinkquelle  in  Ofen  enthält  unter  10,51  Gran  festen 
Bestandtheilen:  Schwefelsaures  Natron  2,95,  Chlornatrium  0,82 
kohlensaures  Natron  2,02  Gran  und  Kohlensaure  5,72  K.  Z.  bei 
einer  Temperatur  von  48°8  R. 

Die  Trinkquelle  in  Stubnya  enthält  unter  13,26  Gran 
festen  Bestandtheilen  :   Schwefelsaures  Natron  2,67,   schwefelsaure 
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Magnesia  3,14,  schwefelsauren  Kalk  2,29,    kohlensauren  Kalk  3,27 
Gran,  Kohlensäure  3,37  K.  Z.  bei  einer  Temperatur  von  35°  R. 

Dass  die  beiden  letztgenannten  Quellen  betreffs  therapeuti- 
scher Wirksamkeit  in  keinem  Vergleiche  zu  Karlsbad  stehen,  zei- 
gen schon  die  angegebenen  analytischen  Daten. 

Die  Differentialindication  zwischen  den  Quellen  von  Marien- 
bad und  Karlsbad  beim  chronischen  Magenkatarrh  gründet  sich 
vorzugsweise  auf  den  Unterschied  in  der  Temperatur  und  in  dem 
Gehalte  an  schwefelsaurem  Natron,  Chlornatrium  und  Kohlensäure 
(der  Kreuz-  und  Ferdinandsbrunnen  Marienbads  enthalten  doppelt 
so  viel  schwefelsaures  Natron  und  Kochsalz  als  Sprudel  und 
Schlossbrunnen  in  Karlsbad). 

Wenn  auch  in  manchen  Fällen  von  chronischem  Magenkatarrh 
es  gleichgiltig  ist,  ob  man  Karlsbad  oder  Marienbad  in  Gebrauch 
zieht,  so  verdient  doch  Karlsbad  den  Vorzug  in  allen  jenen 
Fällen,  wo  der  chronische  Magenkatarrh  mit  anderen  tief  ein- 
greifenden organischen  Veränderungen  der  Unter- 
leib sorgane,  chronischen  Leberleiden,  Gallensteinen  oder  Nie- 
rensteinen, weit  gediehenen  Milztumoren,  Arthritis,  Diabetes  meli- 
tus  u.  s.  w.  einhergeht. 

Die  Quellen  Marienbads  hingegen  sind  vorzuziehen: 
Bei  dem  chronischen  Magenkatarrh,  der  Begleiter  oder  Folge- 
zustand von  grosser  Fettansammlung  oder  habitueller 
Stuhlverstopfung  ist,  ferner  wo  die  Symptome  der  Ple- 
thora abdominalis,  als  Folge  übermässiger  Tafelfreuden  oder 
sitzender  Lebensweise  vorhanden  sind,  endlich  bei  den  mit  U  t  e- 
rinalerkrankungen  einhergehenden  chronischen  Magen- 
katarrhen. 

Im  Allgemeinen  werden  die  kalten  alkalisch-salinischen 
Quellen  (Marienbad)  den  warmen  (Karlsbad)  vorgezogen  werden 
bei  allen  Personen,  bei  denen  man  eine  stärkere  Erregung  des 
Gefässsystems,  Congestionen  gegen  die  Centralorgane  des  Nerven- 
systems befürchtet  und  dieselben  vermeiden  muss.  Grosse  Em- 
pfindlichkeit der  Magenschleimhaut  bei  sensiblen  Individuen 
spricht  wiederum  mehr  für  die  Anwendung  der  Thermalquel- 
len. Jedenfalls  wird  man  beim  chronischen  Magenkatarrh  auch 
in  Karlsbad  vorzugsweise  die  kühleren  Quellen  (Scblossbrunnen, 
Mühlbrunnen)  und  in  kleineren  Quantitäten  trinken  lassen. 

Ueber  die  therapeutische  Verwerthung  der  in  Rede  stehen- 
den Quellen  beim  chronischen  Magenkatarrh  äussert  sich  Ni  e- 
m  e  y  e  r  in  seinem    trefflichen  Handbuche    der  speciellen  Patholo- 
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gie  und  Therapie :  „Den  glänzendsten  Erfolg  haben 
Brunnenkuren  in  Karlsbad  oder  Marienbad.  Es  lässt  sich 
kaum  etwas  Besseres  zu  ihrer  Empfehlung  sagen,  als  dass  diese 
Empfehlung  von  einer  Seite  ausgeht,  von  der  Niemand  behaupten 
kann,  dass  sie  sich  leicht  über  therapeutische  Erfolge  Illusio- 
nen mache ;  es  sind  die  Koryphäen  der  Wiener  und  Prager  Schu'e, 
welche  den  Gebrauch  der  Karlsbader  Thermen  als  das  beste  Mit- 
tel gegen  den  chronischen  Magenkatarrh  und  selbst  gegen  das 
chronische  Magengeschwür  preisen.  Wenn  die  Verhältnisse  des 
Kranken  es  erlauben,  so  lasse  man  die  Kur  in  Karlsbad  oder 
Marienbad  selbst  gebrauchen  .  .  .  Die  Erfolge  dieses  Verfah- 
rens gehören  zu  den  glänzendsten,  welche  durch  die  ärztliche 
Kunst  erreicht  werden." 

Oppolzer  gibt  über  dieses  Thema  folgendes  prägnante 
Urtheil  (Zeitschrift  der  Gesellschaft  für  Aerzte  1857):  „Von 
Karlsbad  und  Marienbad  sah  ich  besonders  glückliche  Er- 
folge bei  dem  Magenleiden  Gichtkranker,  welches  sich  durch  Sod- 
brennen, Aufstossen,  manchmal  auch  durch  Kardialgie  äussert. 
Karlsbad  zog  ich  bei  jenen  Kranken  vor,  welche  schon  in  dem 
späteren  Mannesalter  standen,  bei  denen  die  Beschwerden  schon 
Jahre  lang  dauerten,  welche  Neigung  zu  Kardialgie  und  zu  mehr 
flüssiger  Stuhlentleerung  hatten,  ferner  sah  ich  Karlsbad  beson- 
ders wirksam  bei  den  scheinbaren  Magenleiden  Leberkranker, 
wenn  Gallensteine  oder  Nierensteine  den  Magenbeschwerden  zu 
Grunde  lagen.  Marienbad  bekam  besser  Jüngern  Miinnern  mit 
guter  Ernährung,  Dickleibigkeit,  wo  mehr  Stuhlverstopfung  vor- 
handen war." 

IV.  Dieeinfachen  Salzquellen  enthalten  als  vorwiegend 
wirksamen  Bestandtheil  Ko  chsalz  (Chlornatrium),  neben  welchem 
gewöhnlich  noch  andere  Chlorverbindungen:  Chlorcalcium,  Chlor- 
magnesium u.  s.  w.  vorkommen. 

Die  Wirkung  des  Kochsalzes  als  Reizmittel  für  den  Ma- 
gen, welche  wir  bereits  bei  den  alkalisch-muriatischen  Quellen 
angegeben  haben,  tritt  hier  reiner  zu  Tage  und  ist  in  jeder  Rich- 
tung intensiver.  Ebenso  tritt  auch  bei  den  Kochsalzwässern  der 
Einfluss  auf  Beförderung  der  Defäcation  mehr  in  den  Vordergrund, 
doch  erfolgt  diese  nicht  in  so  leichter  Weise  wie  bei  den  Glauber- 
salzwässern, welche  auch  eine  geringere  Reizung  der  Schleimhaut 
als  die  Kochsalzwässer  verursachen. 

Die  Anwendung  der  Kochsalzwässer  wird  daher  bei  vorge- 
schrittenen   Fällen    des    chronischen    Magenkatarrhs,    namentlich 
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wenn  die  Schleimhaut  bereits  stark  hypertrofirt  ist,  ihre  vorzüg- 
liche Berechtigung  haben:  Bei  scrofulösen  oder  durch  andere 
Blutdyskrasien  in  der  Erniihrung  sehr  herabgekommenen 
Personen,  welche  an  chronischem  Magenkatarrh  leiden,  verdienen 
die  Kochsalzwässer  den  Vorzug  vor  den  Glaubersalz- 
wässern, während  diese  bei  habitueller  Stuhlversto- 
pfung, ünterleibsstasen  in  Folge  üppiger  Lebensweise, 
reichlicher  Ansammlung  von  Fett,  als  Begleiter  des  Magen- 
katarrhs, vorzuziehen  sind. 

Die  bedeutendsten  Kochsalzwässer  sind : 

Kissingen  im  Bezirke  Unterfranken  in  Baiern,  Homburg, 
Residenz  des  Landgrafen  von  Homburg  (bei  Frankfurt  am  Main), 
Wiesbaden,  Hauptstadt  des  Herzogthums  Nassau,  Baden-Ba- 
den im  Grossherzogthum  Baden,  Soden  im  Herzogthume  Nassau, 
Cannstatt  in  Württemberg. 

Von  den  Kissinger  Quellen  enthält  derRakoczy  unter 
65,52  Gran  festen  Bestandteilen :  Chlornatrium  44,71,  Chlorka- 
lium 2,20,  Chlormagnesium  2,33  Gran  und  Kohlensäure  41,77  K.  Z., 
der  Pandur  unter  61,02  Gran  festen  Bestandtheilen :  Chlornatrium 
42,39,  Chlorkalium  1,85,  Chlormagnesium  1,62  Gran  und  Kohlen- 
säure 48,17  K.  Z.,  der  Maxbrunnen  unter  27,41  Gran  festen 
Bestandtheilen:  Chlornatrium  17,52,  Chlorkalium  i, 14,  Chlormagne- 
sium 0,51  Gran  und  Kohlensäure  41,8  K.  Z. 

In  Homburg  enthält  der  Elisabethbrunnen  unter 
108,46  Gran  festen  Bestandtheilen:  Chlornatrium  79,15,  Chlorcal- 
cium  7,75,  Chlormagnesium  7,79  Gran  und  Kohlensäure  48,6  K. 
Z.,  der  Kaiserbrunnen  unter  150,89  Gran  festen  Bestand- 
theilen: Chlornatrium  117,00  Gran,  Chlorcalcium  13,32,  Chlormag- 
nesium 7,86  Gran  und  Kohlensäure  55,4  K.  Z. ,  der  Ludwigs- 
brunnen unter  66,58  Gran  festen  Bestandtheilen:  Chlornatrium 
47,95,  Chlorcalcium  7,28,  Chlormagnesium  3,06  Gran  und  Kohlen- 
säure 43,5  K.  Z. 

Für  die  Balneotherapie  deB  chronischen  Magenkatarrh's  hat 
Kissingen  eine  viel  grössere  Bedeutung,  als  Homburg,  na- 
mentlich sind  die  Quellen  Homburg's  ihres  bei  Weitem  bedeuten- 
deren Kochsalz-  und  Kohlensäuregehaltes  wegen  bei  Empfind - 
'ichkeit  des  Magens,  bei  vorhandener  Brechneigung  und  bei  Nei- 
gung zu  Kongestionen  zu  wider-rathen.  Ein  wesentlicher  Gehalt 
an  kohlensaurem  Eisenoxydul  wirkt  iu  den  Kissinger  Quellen  einer 
zu  grossen  Schwächung  des  Verdauungskanals  entgegen. 

Betreffs  der  differentiellen  Indication  von  Kissingen  und 
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Marienbad  bei  chronischen  Magenkatarrhen  g'U  das  oben  von 
dem  Unterschiede  der  Wirkung  und  Anzeigen  der  Kocbsalzwässer 
und  Glaubersalzwässer  im  allgemeinen  Gesagte. 

Bei  vollsaftigen,  blutreichen  oder  fettleibigen  Personen,  welche 
das  Gesaninitbihl  der  Plethora  abdominalis  bieten,  verdient  Marien- 
bad; bei  scrofulösen  und  dyskrasischen  Individuen  Kissingen  den 
Vorzug.  Wo  die  Magenschleimhaut  noch  empfind^ch  ist,  wird 
F'ssingen  nicht  angezeigt  sein. 

Von  den  Ko  ch  salz  th  ermen  ist  der  mächtigste  der 
Kochbrunnen  in  Wiesbaden  Er  enthält  unter  63,38  Gran 
festen  Bestandteilen :  Chlornatrium  52,49,  Chlorcalcium  3,G1, 
Chlorkalium  1,11,  Chlormagnesium  1,56  Grau  und  Kohlensäure  6 
K.  Z.  bei  einer  Temperatur  von  55°  R. 

In  B  a  d  e  n  Baden  enthält  die  Hauptquelle,  welche  zum  Trin- 
ken verwendet  wird,  unter  21,35  Gran  festen  Bestandtheilen : 
Chlornatrium  16,02,  Chlorkalium  1,25, Chlormagnesium  0,09  Gran 
und  Kohlensäure  1,5  K.  Z.  bei  einer  Temperatur  von  54°  R. 

Von  den  Quellen  Sodens  enthält  der  Milch brunnen 
unter  23,46  Gran  festen  Bestandtheilen:  Chlornatrium  17,68 
Gran  und  Kol  'ens'iure  17  K.  Z.  bei  einer  Temperatur  von  19°  R., 
der  Warmbrun  nen  unter  35,30  Gran  festen  Bestandtheilen: 
Chlornatrium  26,13  Gran  und  Kohlensäure  35,9  K.  Z.  bei  einer 
Temperatur  von  17, °5  R.,  der  Wilhelmsbrunnen  unter  117,92 
Gran  festen  Bestandtheilen:  Chlornatrium  104,10  Gran  und  Koh- 
lensäure 48,9  bei  einer  Temperatur  von  15°  R.,  der  Soolbrun- 
nen  unter  129.58  Gran  festen  Bestandtheilen:  Chlornatrium  114,40 
Gran  und  Kohlensäure  14  K.  Z.  bei  einer  Temperatur  von 
16°2  R. 

Die  Sulzerrainquelle  inCannstatt  enthält  unter  38,61 
Gran  festen  Bestandtheilen :  Chlornatrium  16,29  Gran,  schwefel- 
saures Natron  2,92  Gran,  schwefelsaure  Magnesia  3,53  Gran  und 
Kohlensäure  23,5  K.  Z.  bei   einer  Temperatur  von  15°  R. 

Die  Kochsalzthermen  sind  den  kalten  Kochsalzwässeru 
vorzuziehen,  wenn  die  Schleimhaut  noch  empfindlich  und  der 
Reiz  der  Kohlensäure  gefürchtet  wird.  Es  gibt  manche  Formen 
von  chronischem  Magenkatarrh  bei  sensiblen,  anämischen  Perso- 
nen, wo  weder  die  kalten  oder  warmen  Glaubersalzwässer,  noch 
die  an  Kochsalzgehalt  reicheren  kalten  Wässer  vertragen  wer- 
den, Wiesbadens  Thermen  hingegen  ganz  gut  bekommen.  Diese 
haben  ferner  ihre  spezielle  Indication  bei  dem  mit  Arthritis 
einhergehenden  chrori sehen  Magenkatarrh. 
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V.  Di'e  alkalischen  Eisensäuerlinge  bieten  nebst 
den  Hauptbestandtheilen  der  alkalischen  Sauerlinge  (kohlensau- 
res Natron  und  Kohlensäure)  noch  einen  bedeutenderen  Gehalt 
an  kohlensaurem  Eisenoxydul,  welcher  hier  vorzugsweise 
in  Betracht  kommt. 

Das  kohlensaure  Eisenoxydul  bindet,  in  den  Ma- 
gen gebracht,  daselbst  die  Magensäure,  indem  es  mit  derselben 
nach  Aequivalenten  Verbindungen  eingeht.  Ist  Speichel,  Pepsin, 
Eiweis  u.  dgl.  im  Magen  vorhanden,  so  gehen  die  Eisensalze  da- 
mit nach  Aequivalenten  innige  Verbindungen  ein,  die  in  Wasser 
und  verdünnten  Säuren  theils  löslich,  theils  unlöslich  sind.  Die 
Verbindungen  von  Eisensalz  mit  Albumen  werden,  wenn  sie  lös- 
lich sind,  in  das  Blut  übergeführt,  wenn  unlöslich,  durch  den  Darm- 
kanal ausgeschieden.  In  diesem  kommen  die  Eisenalbuminate 
mit  schwefelwasserstoffhaltigen  Stoffen  in  Berührung,  wodurch  sie 
zum    Theile  wenigstens  in  Schwefeleisen  umgesetzt  werden. 

Mitscher  lieh  glaubt,  dass  die  Eisenoxydulsalze  im  Magen 
und  Darm  ziemlich  rasch  in  Eisenoxydsalze  umgesetzt  werden, 
was  auch  hinreichend  bewiesen  zu  sein  scheint. 

Die  Bildung  von  Schwefeleisen  im  Darmkanale  veranlasst  eine 
eigenthümliche  Färbung  der  Fäkalstoffe.  Meist  werden  diese 
schwarzgrün,  bronzeartig,  bei  gewissen  Präparaten  dunkelbraun 
gefärbt. 

Dass  ein,  wenn  auch  geringer  Theil  des  Eisens  in  das  Blut 
übergeführt  wird,  haben  mehrfache  physiologische  Versuche  dar- 
gethan.  Die  Experimente,  welche  Schroff  in  dieser  Richtung 
mit  Kaninchen  anstellte,  ergaben  Folgendes:  1.  dass  kleine  Ga- 
ben den  Uebergang  des  Eisen  in  den  jlarn  begünstigen,  indem  bei 
Verabreichung  einer  Dosis  von  0,5  Gran  gleich  in  den  ersten 
Portionen  die  Anwesenheit  des  Eisens  nachweisbar  war,  bei 
der  Dosis  von  1  Gran  das  Eisen  in  dem  nach  6  Stun- 
den gelassenen  Harn  nachgewiesen  werden  konnte,  während  bei 
der  Dosis  von  5  Gran  der  an  der  Harnblase  des  Thieres  ent- 
haltene und  seit  7  Stunden  secernirte  Harn  keine  Spur  von  Eisen 
zeigte;  2.  dass  sich  in  allen  Fällen  ein  periodisches  Auftreten  und 
Fehlen  des  Eisens  im  Harn  nachweisen  liess,  das  aber  bei  klei- 
nen Gaben  viel  deutlicher  hervortrat,  als  bei  grossen.  Diese 
Schwankungen  traten  vorzüglich  auf  nach  der  Dosis  von  0,ö  und 
]  Gran.  In  dem  ersten  Falle  war  der  Eisengehalt  in  den  ersten 
drei  Tagen  deutlich,  am  4.  und  5.  Tage  kaum  wahrnehmbar,  dann 
erschien  er  wieder  deutlich,  am  6.  Tage  nahm    er   wieder  ab   und 
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erschien  in  deutlichen  Spuren  bis  zum  14.  Tage.  Dasselbe 
Schwanken  war  bei  dem  zweiten  Versuche  mit  1  Gran  Eisen 
bemerkbar. 

Tiedemann  und  Gmelin  fanden  ebenfalls  Eisen  in  dem 
Harne,  nachdem  sie  schwefelsaures  Eisenoxydul  in  den  Magen 
von  Hunden  eingespritzt  hatten. 

Becquerel  stellte  ausführliche  Untersuchungen  mit  meh- 
reren chlorotischen  Individuen  an,  welche  verschiedene  Eisenprä- 
parate erhielten.  Als  Resultat  dieser  Untersuchungen  berichtet  er, 
dass  in  den  allermeisten  Fällen  Eisen  mit  dem  Urin  theihveise 
abgehe,  dass  in  einzelnen  Fällen  kein  Eisen  mit  dem  Urin  aus- 
geschieden werden  und  zwar  bei  Personen,  die  Tags  vorher  oder 
am  folgenden  Tage  eisenhaltigen  Urin  lassen.  Die  Quantität  des 
mit  dem  Urin  ausgeschiedenen  Eisens  wechselt  zwischen  Spuren 
und  solchen  Mengen,  welche  im  frischen  Urin  mit  Reagentien 
ausgemittelt  werden  können.  Oft  soll  die  Ausscheidung  des  Eisens 
schon  gleich  nach  der  Einverleibung  der  Eisenpräparate  am  er- 
sten Tage  beginnen  und  bei  dem  jedesmaligen  Harnlassen  fort- 
dauern. Im  Harn  gesunder  Menschen  soll  nach  Becquerel  kein 
Eisen  vorkommen  und  überhaupt  soll  sich  nur  dann  erst  Eisen 
im  Harn  zeigen,  wenn  es  als  Arzneimittel  genommen  wurde. 

Zu  ähnlichen  Resultaten  gelangte  Herberger  bei  Versu- 
chen mit  chlorotischen  Kranken.  Der  Harn  einer  Kranken  ent- 
hielt evident  Eisen  und  zwar  am  meisten  Früh  Morgens,  nach- 
dem Patientin  Abends  zuvor  noch  Eisenpräparate  zu  sich  ge- 
nommen hatte. 

Die  grösste  Menge  des  Eisens,  welches  eingeführt  wird, 
wandert  durch  Darm  und  After,  die  kleinere  Menge  tritt  in  das 
Blut  über  und  wird  hier  ganz  oder  zum  Theile  zur  Bildung  der 
Blutkörperchen  benützt.  Auf  diese  Wirkung  des  Eisens  im  Blute 
werden  wir  bei  Besprechung  der  Anämie  näher  einzugehen  Ge- 
legenheit haben.  (S.  unter  Dyspepsie). 

Indicirt  erscheint  die  Anwendung  der  alkalischen  Ei- 
sensäuerlinge, daher  beim  chronischen  Magenkatarrh,  wenn 
derselbe  Begleiter  oder  Folgezustand  von  Anämie  und  Chlo- 
rose ist,  ferner  da,  wo  „Atonie  der  Schleimhaut"  bereits 
eingetreten  ist  und  statt  der  antiphlogistischen  reizmildernden  Be- 
handlung   eine    stimulirende    und  tonisirende  nothwendig  ist. 

Die  Beimengung  der  Salze  trägt  dazu  bei,  dass  das  Eisen 
leichter  vertragen  wird,  wesshalb  wir  auch  bei  vorhandener  chro- 


28 

nischer  katarrhalischer  Entzündung  des  Magens  die  Anwendung 
der  reinen   Eisenwässer  nicht  empfehlen. 

Nebst  den  einfachen  alkalischen  Eisensäuerlingen, 
in  welchen  neben  dem  kohlensauren  Eisenoxydul  das  kohlensaure 
Natron  vorwiegend  ist,  kommen  hier  die  salinischenEisen- 
sauerlinge  mit  einem  beträchtlichen  Gehalte  an  schwefelsaurem 
Natron,  dann  die  muriatischen  Eisensäuerlinge  mit 
vorwiegendem  Gehalte  an  Kochsalz  in  Betracht. 

Durch  den  Gehalt  an  Eisen  haben  sie  alle  die  Eigenschaft 
gemeinschaftlich,  sich  an  der  Blutbildung  lebhaft  zu  betheiligen, 
unterscheiden  sich  aber  von  einander  durch  die  spezielle  Wir- 
kung des  einen  oder  andern  vorwiegenden  Bestandtheiles  (Koch- 
salz, Glaubersalz  u.  s.  w.) 

Die  differentielle  Indication  für  die  salinischen  Eisensäuer- 
linge und  muriatischen  Eisensäuerlinge  ergibt  sich  daher  bereits 
aus  dem  von  dem  Unterschiede  der  Glaubersalz-  und  Kochsalz- 
wasser früher  Gesagten. 

Die  salinischen  Eisensäuerlinge  werden  hier  re- 
präsentirt  durch :  Franzensbad  bei  Eger  in  Böhmen,  Elster 
im  sächsischen  Voigtlande,  Rippoldsau  im  Schwarzwalde, 
Cudowain  der  Grafschaft  Glatz,  Tatzmansdorf  bei  Güns 
in  Ungarn. 

In  Franzensbad  enthält  die  Franzensquelle  unter 
'12,18  Gran  festen  Bestandteilen:  Schwefelsaures  Natron  24,50, 
Clilornatrium  9,23,  kohlensaures  Natron  5,18,  kohlensaures  Eisen- 
oxydul  0,23  Gran  und  Kohlensäure  40  K.  Z.,  die  Salzquelle 
unter  38,29  Gran  festen  Bestandteilen :  Schwefelsaures  Natron 
21,52  Gran,  Chlornatrium  8,76,  kohlensaures  Natron  5,20,  kohlen- 
saures Eisenoxydul  0,07  Gran  und  Kohlensäure  26,88  K.  Z.,  die 
Wiesen  quelle  unter  46,58  Gran  festen  Bestandtheilen :  Schwe- 
felsaures Natron  25,65,  Chlornatrium  9,30,  kohlensaures  Natron 
8,97  Gran,  kohlensaures  Eisenoxydul  0,13  Gran  und  Kohlensäure 
30,96  K.  Z. 

In  Elster  enthält  die  Trink-  oder  Marienquelle 
unter  44,08  Gran  festen  Bestandtheilen:  Schwefelsaures  Natron 
22,67,  Chlornatrium  14,38,  kohlensaures  Natron  3,94,  kohlensau- 
res Eisenoxydul  0,35  Gran  und  Kohlensäure  28,4  K.  Z.,  der  Al- 
bertsbrunnen  unter  39,41  Gran  festen  Bestandtheilen: 
Schwefelsaures  Natron  24,29,  Chlornatrium  8,15,  kohlensaures 
Natron  4,70,  kohlensaures  Eisenoxydul  0,32  Gran  und  Kohlensäu- 
re 16,6  K.  Z.,  die  Moritzquelle    unter  16,12   Gran  festen    Be- 
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standtheilen :  Schwefelsaures  Natron  7,33,  Chlornatrium  5,36,  koh- 
lensaures Natron  1,42,  kohleusaures  Eisenoxydul  0,48  und  Koh- 
lensäure 32,93  K.  Z.,  die  Salzquelle  unter  68,41  Gran  festen 
Bestandtheilen:  Schwefelsaures  Natron  48,85,  Chlornatrium  12,45, 
kohlensaures  Natron  4,91,  kohlensaures  Eisenoxydul  0,28  Gran 
und  Kohlensäure  25  K.  Z. 

In  Rippoldsau  enthält  die  Josefsquelle  unter  22,74 
Gran  festen  Bestandtheilen:  Schwefelsaures  Natron  9,31,  kohlen- 
sauren Kalk  8,93,  kohlensaures  Eisenoxydul  0,28  Gran  und  Koh- 
lensäure 32,4  K.  Z.,  die  Wenzelsquelle  unter  20,60  Gran 
festen  Bestandtheilen:  Schwefelsaures  Natron  8,13,  kohlensauren 
Kalk  7,70,  kohlensaures  Eisenoxydul  0,67  Gran  und  Kohlensäure 
32,8  K.  Z.,  die  Leopoldsquelle  unter  21,03  Gran  festen  Be- 
standtheilen: Schwefelsaures  Natron  6,76,  kohlensauren  Kalk 
10,31,  kohlensaures  Eisenoxydul  0,32  und  Kohlensäure    37,2  K.  Z. 

An  absolutem  Eisengehalt  ist  am  reinsten  die  Wenzelsquelle 
in  Rippoldsau,  dann  kommt  die  Moritzquelle  in  Elster,  dann 
die  Franzensquelle  in  F  r  a  n  z  e  n  s  b  ad.  Die  Salz-  und  Wiesenquelle 
Franzensbads,  sowie  die  Salzquelle  in  Elster  reihen  sich  ihrer 
Wirkung  zufolge  den  alkalisch- salinischen  Mineralquellen  an.  Aus 
der  Josefsquelle  in  Rippoldsau  wird  durch  Zusatz  von  kohlensau- 
rem Natron  ein  künstliches  Mineralwasser,  Natroine,  bereitet. 

I«  Cudowa  enthält  die  Trinkquelle  unter  16,00  Gran 
festen  Bestandtheilen :  Schwefelsaures  Natron  2,38,  kohlensaures 
Natron  6,76,  kohlensaures  Eisenoxydul  0,19  Gran  und  Kohlen- 
säure 35  K.  Z. 

In  Tatzmansdorf  enthält  die  Trinkquelle  unter  30,00 
Gran  festen  Bestandtheilen :  Schwefelsaures  Natron  3  Gran,  koh- 
lensaures Natron  10,  kohlensaures  Eisenoxydul,  0,6  Gran. 

Die  übrigen  Arten  der  Eisensäuerlinge  werden  repräsentirt 
durch:  Bartfeld  im  Norden  Ungarns,  Krynica  im  Sandecer  Kreise 
Ga'iziens,  Borszek  im  Nordosten  Siebenbürgens,  Elöpatak 
unweit  von  Kronstadt  in  Siebenbürgen,  Flinsberg  und  Lieb- 
werda  im  Riesengebirge,  Altwasser  bei  Salzbrunn,  Reinerz 
in  der  Grafschaft  Glatz ,  Niede  rlangenau  ebendaselbst, 
Seh  walhe  im  unweit  von  Nauheim  und  Fyrawarth  in  Nie- 
derösterreich. 

In  Bartfeld  enthält  die  Haupt  quelle  unter  27,23  Gran 
festen  Bestandtheilen:  Chlornatrium  5,90,  kohlensaures  Natron 
1  6,08,  kohlensaures  Eisenoxydul  0,67  und  Kohlensäure  44,6  K.  Z., 
die  Doctorquelle  unter  39,22  Gran  festen  Bestandtheilen :  Chlor- 
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natrium  8,88,  kohlensaures  Natron  24,35,  kohlensaures  Eisenoxydul 
0,29  und  Kohlensäure  45,6  K.  Z.,  der  Sprudel  unter  29,77 
Gran  festen  Bestandtheilen :  Chlornatrium  3,04,  kohlensaures  Na- 
tron 8,25,  kohlensaures  Eisenoxydul  0,37  und  Kohlensäure  35,7 
K.  Zv  die  Füllungsquelle  unter  29,77  Gran  festen  Bestandtheilen: 
Chlornatrium  6,76,  kohlensaures  Natron  17,66,  kohlensaures  Eisen- 
oxydul 0,30  Gran  und  Kohlensäure  46,8  K.  Z. 

In  Krynica  enthält  die  Hauptquelle  unter  14,75  Gran  fe- 
sten Bestandtheilen:  Kohlensauren  Kalk  12,16,  kohlensaures  Eisen- 
oxydul 0,33  und  Kohlensäure  45,3  K.  Z. 

In  Borszek  enthält  die  Hauptquelle  unter  24,51  Gran 
festen  Bestandtheilen:  Kohlensaures  Natron  5,97.  kohlensauren 
Kalk  11,57,  kohlensaure  Magnesia  5,42,  kohlensaures  Eisenoxydul 
0,11  Gran  und  Kohlensäure  28,6  K.  Z. 

In  Elöpatak  enthält:  der  Stammbrunnen  unter  27,94 
Gran  festen  Betandtheilen:  Kohlensaures  Natron  0,86,  kohlensau- 
ren Kalk  9,03,  kohlensaure  Magnesia  5,99,  kohlensaures  Eisen- 
oxydul 1,60  Gran  und  Kohlensäure  33  K.  Z.,  der  Neubrunnen 
unter  25,78  Gran  festen  Bestandtheilen:  Kohlensaures  Natron 
7,08,  kohlensauren  Kalk  10,62,  kohlensaure  Magnesia  4.46,  koh- 
lensaures Eisenoxydul  2,35  Gran  und  Kohlensäure  24  K.  Z. 

In  Flinsberg  enthält  die  Trinkquelle  unter  2,18  Gran 
festen  Bestandtheilen:  Kohlensaures  Natron  0,34,  kohlensauren 
Kalk  0,72,  kohlensaures  Eisenoxydul  0,17  und  Kohlensäure 
27,56  K.  Z. 

In  Liebwerda  enthält  der  Stahlbrunnen  unter  2,76  Gran 
festen  Bestandtheilen :  Kohlensaures  Natron  0,33,  kohlensauren 
Kalk  1,15,  kohlensaures  Eisenoxydul  0,17  und  Kohlensäure 
21  K.  Z. 

In  Altwasser  enthält  der  Georgsbrunnen  unter  6,59  Gran 
festen  Bestandtheilen :  Kohlensaures  Natron  1,21,  schwefelsaures 
Natron  0,89,  kohlensauren  Kalk  2,88,  kohlensaures  Eisenoxydul 
0,37  Und  Kohlensäure  41  K.  Z. 

In  Reinerz  enthält  die  kalte  Quelle  unter  7,90  Gran  festen 
Bestandtheilen:  Kohlensaures  Natron  1,73,  kohlensauren  Kalk 
3,49,  kohlensaures  Eisenoxydul  0,09  und  Kohlensäure  28  K.  Z., 
die  laue  Quelle  unter  13,87  Gran  festen  Bestandtheilen:  Kohlen- 
saures Natron  4,26,  kohlensauren  Kalk  6,29,  kohlensaures  Eisen- 
oxydul 0,28  und  27  K.  Z.  Kohlensäure  bei  einer  Temperatur  von 
13°7  R. 

Die    Quelle    Nie  d  er  lange  nau's    enthidt  uuter  0,44  Gran 


31 

festen  Bestandteilen :  Kohlensaures  Natron  1,27,  kohlensaure 
Kalkercle  2,79,  kohlensaure  Magnesia  1,38,  kohlensaures  Eisen- 
oxydul 0,28  und  Kohlensäure  33,5  K.  Z. 

Die  Quellen  von  Schwalbe  im  enthalten  unter  18,58  Gran 
festen  Bestandteilen:  Chlornatrium  11,94,  kohlensauren  Kalk 
4,31,  kohlensaures  Eisenoxydul  0,08  und  Kohlensäure  49,4  K.  Z. 

Das  Pyrawarther  Wasser  enthält  unter  14,74  Gran 
festen  Bestandteilen :  Doppelt  kohlensaures  Natron3,67,  schwe- 
felsaures Natron  1,95,  schwe  fei  sauren  Kalk  3,08,  kohlensaure 
Kalk  1,C3,  kohlensaures  Eisenoxydul  0,87  und  Kohlensäure  5,07. 

Nach  dem  absoluten  Gehalte  an  kohlensaurem  Eisenoxydul 
reihen  sich  diese  Quellen  in  folgender  Weise:  Zuerst  E  1  öpatak 
am  bedeutendsten,  dann  Pyrawarth,  die  Hauptquelle  in  Bart- 
feld, A  1 1  wass  er,  Krynica,  Nie  der  langenau,  die  laue 
Quelle  in  Reinerz,  Flinsberg,  Liebwerda,  Borszek  und 
Schwa  1  heim. 

Von  diesen  angeführten  Quellen  haben  für  den  chronischen 
Magenkatarrh  die  Quellen  von  Bartfeld  und  Elöpatak  die 
grösste  Bedeutung. 

Die  Bartfelder  Quellen  sind  in  ihrem  Gehalte  an  Alkalien 
dem  Biliner  Wasser  und  dem  von  Fachingen  gleich  und  verbin- 
den damit  noch  einen  bedeutenden  Eisengehalt,  so  dass  sie  als 
vorzügliche  alkalische  Eisensäuerlinge  betrachtet  werden  müs- 
sen und  sich  trefflich  für  chronischen  Magenkatarrh  Anämi- 
scher eignen. 

Die  Quellen  Elöpatak's  zeichnen  sich  durch  einen  so 
bedeutenden  Gehalt  an  kohlensaurem  Eisenoxydul  aus,  wie  man 
ihn  in  keinem  andern  Eisensäuerlinge  findet,  ja  wie  ihn  kaum 
die  reinen  Eisenwässer  aufweisen  können. 

Die  Quellen  Pyrawarth's  erleiden  durch  den  ziemlich 
grossen  Gehalt  an  Erdsalzen  und  verhältnismässig  geringen  Gehalt 
an  Kohlensäure  den  Nachtheil,  dass  sie  weniger  leicht  verdaulich 
sind  und  sich  daher  nur  für  leichtere  Formen  von  chronischem 
Magenkatarrh,  aber  mehr  für  die  mit  Anämie  einhergehenden 
Dyspepsien  eignen. 

Bei  der  Verabreichung  von  Mineralwässern  beim  chronischen 
Magenkatarrh  muss  als  allgemeine  Regel  hervorgehoben  wer- 
den, dass  keine  zu  grosse  Mengen  verabfolgt  werden  und  es  in 
dieser  Richtung  von  dem  badeärztlich  oft  genug  missbrauchten 
Grundsatze  „Je  mehr,  desto  besser"  abkomme.  Da,  wo  es  sich  dar- 
um   handelt,     grössere    Gaben    der    wirksamen  Bestandtheile    des 
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Mineralwassers  dem  Körper  einzuverleiben,  erscheint  es  viel  ange- 
zeigter lieber  mehrere  Male  des  Tages  kleine  Gaben  zu  verab- 
reichen; und  aus  dieser  Rücksicht  erscheint  das  in  manchen  Kur- 
orten eingeführte  Trinken  der  Brunnen  auch  in  den  Abendstunden 
gerechtfertigt. 

Wichtig  ist  es  ferner,  dass  eine  gehörige  Zwischenzeit  zwi- 
schen dem  Trinken  der  Quollen  und  dem  Einnehmen  der  Mahl- 
zeit beobachtet  werde,  denn  auch  das  Mineralwasser  will  ver- 
daut sein. 

Die  gewöhnlichste  Zeit  zum  Trinken  der  Mineralwässer  ist 
die  Morgenstunde,  in  welchei  der  Magen  sich  noch  im  nüchter- 
nen Zustande  befindet,  bei  schwächlichen,  herabgekommenen 
Personen  ist  es  jedoch  oft  nothwendig,  von  dieser  Regel  abzu- 
weichen und  den  Patienten  zuerst  einen  schwachen  Kaffe,  Thee, 
Bouillon  u.  s.  w.  und  dann  das  Mineralwasser  trinken  zu  lassen. 

Je  nach  dem  speziellen  Falle  ist  es  häufig  nothwendig  das 
Mineralwasser  nicht  rein  von  der  Quelle  trinken,  sondern  es  erst 
einige  Zeit  stehen  zu  lassen  (um  es  von  der  Kohlensäure  theil- 
weise  zu  befreien)  oder  es  mit  warmer  Milch,  Molke  u.  s.  w.  zu 
versetzen. 

Es  gibt  Fälle  von  chronischem  Magenkatarrh,  wo  die  Ver- 
dauung so  depotenzirt,  die  Anbilduug  im  Körper  so  gestört,  das 
ganze  Nervensystem  hiebei  so  geschwächt  ist,  dass  überhaupt 
gar  kein  Mineralwasser  vertragen  wird.  In  solchen  Fällen 
sieht  man  oft  die  besten  Erfolge  von  dem  Genüsse  der  Seeluft 
oder  von  einem  längeren  Aufenthalte  in  einem  milden,  bedeuten- 
den Temperaturschwankungen  entrückten  Klima,  indem  kalte 
feuchte  Witterung  und  Wechsel  der  Temperatur  als  schädliche 
Hauptmomente  wirken  —  klimatische  Kuren. 

Die  Seeluft  unterscheidet  sich  von  der  im  Innern  der 
Continente  herrschenden  Atmosphäre  im  Allgemeinen  durch  fol- 
gende Verhältnisse: 

Der  Luftdruck  ist  stärker  am  Ufer  des  Meeres  als  im  In- 
nern des  Landes,  die  Differenz  beträgt  5  Millim. 

Die  durchschnittliche. Jahrestemperatur  um  9  Uhr  des  Mor- 
gens ergibt  sich  um  %  Grad  günstiger  an  der  Seeküste.  Nie- 
mals erreicht  der  Thermometer  im  Sommer  dieselbe  Höhe  am 
Seeufer,  wie  im  Innern.  Im  Winter  hingegen  zeigt  sich  das  um- 
gekehrte Verhältniss.  Es  liefert  dies  in  kleinerem  Massstabe  einen 
Beleg  zu  dem,  was  Humboldt  und  andere  Gelehrte  von    dem  Un- 
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terschiede  zwischen  maritimem  und  beharrlichem  einer-  und  kon- 
tinentalem   übermässigem  Klima  anderseits  behaupten. 

Die  Seeluft  enthält  auch  mehr  Wasserdunst,  als  die  des 
Binnenlandes.  Die  Kraft  der  Luftströmungen  oder  Winde  würde 
sonst  an  der  Küste  auf  die  Hautausdünstung  eine  nachtheilige 
Wirkung  ausüben,  wenn  nicht  ein  gewisser  Grad  von  Feuchtig- 
keit einer  übermässigen  Ausdünstung  vorbeugen  würde. 

Nach  Pouillet  verbreitet  der  Ozean  in  die  Atmosphäre 
ein  erhebliches  Quantum  positiver  Elektrizität.  Diese  Thatsachen 
haben  neuerdings  mehrjährige,  mittelst  des  Elektrometers  von 
Peltier   vorgenommene    Beobachtungen  vollkommen  bestätigt. 

Auch  der  Ozonometer  ergibt  an  der  See  andere  Resultate, 
als  auf  den  meteorologischen  Stationen  des  Binnenlandes.  Nach 
Verhaeghe's  Beobachtungen  ist  die  Seeluft  etwas  reicher  an 
Ozon  und  zwar  im  Verhältnisse  von  6,2  :  4,5. 

Nicht  weniger  belangreich  sind  die  chemischen  Eigenthüm- 
lichkeiten  der  Seeluft. 

Wenn  die  Verhältnisse  des  Sauerstoffs  und  Stickstoffs  sich 
au  der  See  nicht  anders  gestalten,  als  anderwärts,  so  ist  das  mit 
der  Kohlensäure  nicht  der  Fall.  Das  Verhältniss  der  letzteren  ist 
bei  der  Seeluft  äusserst  gering  und  übersteigt  nach  Dumas  und 
Boussingault  kaum  0,030  Kubikcentimeter  für  ein  Liter 
Luft  bei  Null-Temperatur  und  einem  Druck  von  76  Centimeter, 
während  im  Binnenlande  dieses  Verhältniss  0,3b  Centimeter 
erreicht. 

Bei  Windstille  enthält  die  Seeluft  keine  Salztheile,  bei  wo- 
gender See  jedoch  und  namentlich  während  der  Fluth  kann  man 
sich  leicht  von  deren  Gegenwart  überzeugen.  Die  Gegenwart  des 
Jod's  in  der  Meeresluft  lässt  sich  nicht  bestimmt  annehmen,  noch 
auch  bestimmt  verneinen  (Traite  pratique  des  bains  de  mer  par 
Dr.  Verhaeghe.  Bruxelles  1860).  Der  Geruchssinn  weist  oft  am 
Strande  auf  die  Gegenwart  von  Jod  und  Brom  hin,  Gräfe  fand 
den  Strand  und  Dünensand  (von  Norderney)  von  Kochsalz  im- 
prägnirt,  auch  hat  er  in  der  Seeatmosphäre  organische  Stoffe 
nachgewiesen. 

Betreffs  des  wohlthätigen  Einflusses  der  Seeluft  auf  die 
Ernährung  hat  Beneke  höchst  interessante  und  wichtige 
Versuche  angestellt  (Ueber  die  Wirkungen  des  Nordseebades, 
Göttingen  1855),  welche  nachweisen,  dass  der  in  hohem  Maasse 
durch  den  Aufenthalt  an  der  See  beschleunigte  Stoffwechsel,  wie 
KiscH,  Balneotherapie.  3 
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er  durch  kein  anderes  Mittel  so  unvermerkt  bewirkt  wird,  ausser 
der  Vermehrung  der  Harnstoffausscheidung  noch  eine  Verminde- 
rung zweier  Secretionsprodukte,  der  Harn-  und  Phosphorsäure 
zur  Folge  habe  und  somit  durch  die  Seeluft  die  Ausgaben  des 
Körpers  nicht  nur  gedeckt  werden,  sondern  sogar  eine  neue  An- 
bildung  stattfindet.  Das  Gewicht  des  Körpers  nimmt,  wie  ich 
mich  selbst  in  Ostende  zu  überzeugen  Gelegenheit  hatte,  um 
mehre  hundert  Gramme  zu. 

Virchow  legt  bei  Beurtheilung  der  Wirkung  der  Seeluft 
ein  grosses  Gewicht  auf  ihren  Feuchtigkeitsgrad.  Durch  diesen 
wird  die  Wasserausscheidung  durch  Lunge  und  Haut  verringert 
und  dafür  die  Wasserausgabe  durch  Darm  und  Nieren  vermehrt. 
Mit  der  vermehrten  Wasserausfuhr  durch  die  Nieren  wird 
aber  auch  eine  vermehrte  Ausscheidung  der  festen  Harnbestand- 
theile,  der  Umsatzprodukte  der  organischen  Substanz,  bewirkt. 

Ein  Vorzug  des  Gebrauches  der  Seeluft  besteht  auch  darin, 
dass  dadurch  dem  Organismus  keine  Stoffe  einverleibt  werden, 
die  von  den  geschwächten  Verdauungsorganen  nicht  vertragen  wer- 
den können  oder  welche  die  Anbildung  neuen  Materials  im  Körper 
verhindern,  wie  dies  beim  innerlichen  Gebrauche  mancher  Mine- 
ralwässer für  schwächliche  Individuen  der  Fall  ist. 

Als  allgemeine  Regel  für  die  an  chronischem  Magenkatarrh 
Leidende,  welche  die  Seeluft  gemessen,  gilt,  dass  sie  nicht  zu 
viel  Bewegung  machen,  sondern  sich  möglichst  ruhig  in  freier 
Luft  aulhalten  sollen,  denn  durch  starke  Bewegung  in  der  Seeluft 
wird  das  Nahrungsbedürfniss  in  einer  Weise  gesteigert,  welche  mit 
dem  Verdauungsvermögen  des  M  agens  nicht  gleichen  Schritt 
hält. 

Klimatische  Kurorte  (südliche),  welche  sich  auch  für 
den  Aufenthalt  während  des  Winters  eignen,  sind:  (Nach 
Ditterich's  Eintheilung.   Kliu.  Balneologie  1.  Band.) 

In  den  Alpen:  Montreux  in  der  Schweiz,  Gries  und 
Meran  in  Tirol,  Set.  Girons  in  Frankreich,  Pau,  die  Haupt- 
stadt des  Departements  der  niederen  Pyrenäen. 

Jenseits  der  Alpen:  Venedig,  Sa  n  Rem  o  in  der 
Riviera  di  Ponente,  Pisa,  Mentoue,  drei  Stunden  von  Nizza, 
Nizza,  Cannes  in  der  Provence,  Hyeres  ebenfalls  in  der  Pro- 
vence,  Malaga  an  der  Küste  Granada's. 

Auf  Inseln:  Ischia,  Palermo  auf  Sizilien,  Malta, 
Madeira,  Kanarische  Inseln. 

Jenseits  des  Meeres:  Algier,  Kairo,  das  Nilthal 
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in  Oberägypten,  Quatemala  in  Mittelamerika,  S  an  Jose, 
die  Hauptstadt  der  Republik  Costa-Rica,  Kartago  in  Mittel- 
amerika, Quito,  die  Hauptstadt  der  südamerikanischen  Repu- 
blik Ecuador. 

Bei  der  Wahl  des  klimatischen  Kurortes  muss  als  Regel 
gelten,  dass  nicht  die  Höhe  der  mittleren  Temperatur  den  Heil- 
werth  des  Ortes  bestimmt,  sondern  die  Regelmässigkeit  und  Ste- 
tigkeit der  milden  Beschaffenheit  der  Luft,  massige  Feuchtigkeit 
und  Reinheit  derselben,  Mangel  häufiger  und  heftiger  Windströ- 
mungen, die  Möglichkeit,  die  dem  Kranken  geboten  ist,  sich  häu- 
fig im  Freien  aufzuhalten  und  zu  bewegen,  so  seine  Verdauung 
zu  bessern,  seine  Ernährung  zu  heben,  seinen  Stoffwechsel  zu 
regeln. 

Montreux  liegt  1153'  über  der  Meeresfläche,  die  mittlere 
Wintertemperatur  beträgt  -f-  2°  R.  Nordwinde  sind  durch  die 
Gebirgsconfiguration  zumeist    abgehalten. 

Gries  liegt  1074'  über  dem  Meere.  Die  Mitteltemperatur 
beträgt  im  September  -f-  13°9  R.,  im  November  -f-  6°1  R.,  im  Ja- 
nuar +1°9  R.  Man  zählt  jährlich  150  vollkommen  heitere,  146 
trübe  oder  theilweise  umwölkte  und  56  Regentage  (nach  zehnjäh- 
riger Durchschnittsberechnung).  Die  vorherrschenden  Winde  sind 
bei  Tage  Südost,  auch  Ost,  Nachts  Süd,  Südwest. 

Meran  liegt  896'  über  dem  Meere.  Die  Mitteltemperatur 
beträgt  im  September  -f-  15°1  R.,  im  November  -f-  5°1  R.,  im  Ja- 
nuar -j-  0°6  R.,  Nordwest  und  West  sind  die  vorherrschenden 
Winde,  gegen  den  Nord  und  Nordost  ist  Meran  gesch  ützt.  War- 
men Mittagen  folgt  oft  kühler,  zuweilen  kalter  Abend  und  Morgen. 
Schneetage  durchschnittlich  je  2  im  Dezember,  Januar,  Februar, 
1  im  Monate  März. 

St.  Girons  hat  bis  zum  Januar  des  Morgens  eine  Tem- 
peratur von  -|-  7  bis  9°  R.,  Mittags  +15  bis  18°  R.,  des  Abends 
+  8  bis  10°  R. 

Pau  verhält  sich  noch  etwas  wärmer.  Man  rechnet  hier  jähr- 
lich 109  Regentage,  die  meisten  im  Oktober,  Februar,  März  und 
April.    Die   Luft  hält   das  Mittel  zwischen  trocken  und  feucht. 

V  e n e d  ig  hat  im  September  eine  Mitteltemperatur  von 
+  14°7  R.,  im  November  +  5°5  R.,  im  Januar  -f  2°6  R.  Tempera- 
turübergänge finden  langsam  und  allmälig  statt.  Durchschnittlich 
znhlt  man  80  Regentage.  Der  Nordostwind  ist  vorherrschend, 
ihm  folgt  der  Süd,  der  Ost-Nord-Ost,  der  Nord-Nordoöt  und 
der  Südwest.  Heftige  Windzüge  sind  im  Ganzen  selten. 

3* 
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San  Rem  o  hat  als  mittlere  Temperatur  für  den  Herbst 
-+-18°R.,für  den  Winter  +  9°50  R.,  für  den  Frühling  +  14°30  R., 
und  für  den  Sommer  -f-  21°50  R.,  Nordwinde  werden  durch  die 
Ausläufer  der  Seealpen  abgehalten,  Nordost-,  Nordwest-  und  West- 
winde selten.  Sigmund  bezeichnet  (Südliche  klimatische  Kur- 
orte)San  Remo  als  den  wärms  ten,ruhigstenund  mild  esten 
Standort  der  Riviera.  Dieser  Ort  bietet,  Siziliens  Südseite  ausge- 
nommen, den   mildesten   Winteraufenthalt    in     Europa. 

Pisa  hat  im  Monate  September  eine  mittlere  Temperatur 
von  -f  14°7  R.,  im  November  +  8°5  R.,  im  Januar  +5°8  R.  Die 
Ausläufer  der  Apeninen  schützen  es  gegen  den  Nordwind  voll- 
ständig, gegen  Nordwesten  nur  theilweise.  Die  Zahl  der  durch- 
schnittlichen Regentage  beträgt  122,  von  denen  die  meisten  auf 
Oktober,  November  und  Februar  fallen. 

Mentone  hat  im  Monate  September  eine  mittlere  Tempera- 
tur von  -f  16°5  R.,  im  November  +  8°4  R.,  im  Januar  -f  8nlR., 
Regen  selten,  noch  seltener  Schneefall,  gegen  Winde  ist  es  besser 
geschützt,  als  Nizza. 

Nizza  liegt  150'  über  dem  Meere.  Die  mittlere  Tempera- 
tur beträgt  vom  1.  Oktober  bis  l.Mai  Morgens  -f-  7°2  R.,  Mittags 
+  11°6R.,  und  Abends  +  8°6  R.  Durchschnittlich  178  heitere  Ta- 
ge im  Jahre,  darunter  80  für  Herbst  und  Winter,  42  für  das 
Frühjahr,  und  56  für  den  Sommer.  Während  der  Kurmonate 
bläst  Südwestwind  abwechselnd  mit  West  und  Nordwest.  Ein 
fühlbarer  Missstand  ist  die  grosse  Menge  von  Staub,  welcher 
durch  die  Winde  aufgewirbelt  wird. 

Cannes  hat  im  Herbste  eine  durchschnittliche  Temperatur  von 
-f  11°1  R.,  im  Winter  +18"  R-,  im  Fühjahre  +14°3  R.  und  im 
Sommer  -4-18°  R.  Zahl  der  Regentage  durchschnittlich  52.  Während 
des  Winters  weht  am  häufigsten  der  Südost-,  Süd-  und  Nordwind. 

Hyeres  hat  ein  gleich  mildes  Klima  und  ist  durch  das 
Mohrengebirge  gegen  rauhe  Winde  vollständig    abgeschlossen. 

Malaga  hat  eine  mittlere  Temperatur  von  +13°1  R.  in 
den  Monaten  September  bis  April,  eine  durchschnittliche  Zahl 
von  40  Regentagen,  von  denen  die  meisten  im  Mai,  der  geringe- 
re Theil  in  den  Herbst-  und  Wintermonaten.  Vorherrschender 
Wind  während  der  Wintermonate  ist  der  Südwestwind,  welcher 
aber  viel  Staub  aufwirbelt. 

Palermo  auf  Sicilien  hat  im  September  eine  durchschnitt- 
liche Temperatur  von  -J-  17°2  R.,  im  November  -f-  12°4  R.,  im 
Januar  +  8°6~R.  Regen  ist  häufig,  besonders  vom  September  bis 


37 

Oktober  und  im  Frühjahre.  An  der  Rhede  herrscheu  starke  Nord- 
und  Nordwestwinde. 

Malta  hat  im  Oktober  eine  Durchschnittstemperatur  von 
+  17°3  R.,  im  Dezember  +  12°  R.  und  im  Februar  -f-  10u3  R. 
Im  September  weht  häufig  der  Scirocco.  Nebel  sind  selten,  die 
Luft  hält  die  Mitte  zwischen  feucht  und  trocken. 

Madeira.  Die  mittlere  Lufttemperatur  beträgt  im  Oktober 
-f  15°4  R.,  im  Dezember  +  13°6  R.,  im  Februar  -4-  12°1  R.  Un- 
ter den  Winden  ist  der  nördliche  vorherrschend,  dann  der  west- 
liche, weniger  der  östliche,  selten  kömmt  er  vom  Süden.  Die  Feuch- 
tigkeit der  Luft  ist  bedeutend.  Die  Zahl  der  Regentage  beträgt 
etwa  100.  Ein  Hauptvorzug  Madeira's  hegt  in  der  hohen  Gleich- 
mässigkeit  der  Temperatur  der  Luft,  welche  überdies  sehr  rein 
und  mild. 

Von  den  kanarischen  Inseln  hat  Santa  Cruz  im  Sep- 
tember eine  mittlere  Temperatur  von  -4-  20°1  R.,  im  November 
-4-  17"  R,  im  Januar  -4-  14°1  R.  Während  des  Winters  weht  der 
Südwestwind,   welcher  zuweilen  Gewitter  und  Regengüsse  bringt. 

Algier  hat  im  Monate  September  eine  mittlere  Lufttempe- 
ratur von  +20°8R.,  im  November  -f-  15°2  R.,  iui  Januar  +  12°  R. 
Die  mittlere  Temperatur  für  die  Monate  September  bis  Ende 
April  beträgt  -4-  1(S°9  R.  Die  Luft  ist  mehr  trocken  als  feucht. 
Während  der  Winterszeit  ist  Nordost-  und  Südwestwind  vorherr- 
schend, auch  Noi'dwestwind,  seltener  Südwind.  Die  durchschnitt- 
liche Zahl  der  Regentage  beläuft  sich  auf  95.  Nachtheil  bringt 
der  viele  Staub. 

Kairo  hat  im  Monate  November  eine  Mitteltemperatur  von 
-f-  13°6  R.,  im  Januar  -f-  10°  R.  und  im  März  +  12°6  R.  Wäh- 
rend der  Monate  Oktober  bis  April  weht  zuweilen  recht  empfind- 
lich der  Nordwind,  der  sich  mit  dem  Ostwinde  mischt.  Die  Luft 
ist  mehr  trocken  als  feucht.  Morgennebel  sind  recht  häufig,  wer- 
den aber  von  der  steigenden  Sonne  bald  verscheucht. 

ImNilthale  in  Oberägypten  beträgt  die  Mitteltemperatur 
um  2  bis  3  Grad  mehr  als  in  Kairo.  Die  Morgen  und  Abende 
sind  kühl. 

In  Neu-Quatemala  beträgt  die  mittlere  Temperatur  im 
ganzen  Jahre  -4-  14°G  R.  Die  Regenzeit  dauert  vom  20.  Mai  bis 
Mitte  Dezember.    Der  vorherrschende  Wind  ist  der  Nordwest. 

San-Jose  hat  eine  mittlere  Tages-  uud  Jahrestemperatur 
von  -+■  16°  R.  In  der  Temperatur  ergibt  sich  zwischen  dem  heis- 
sesten  und  kältesten  Monate  nur  ein  Unterschied  von   1°  R.     Die 


88 

kältesten  Monate  sind  Dezember  und  Januar.  Die  Temperaturver- 
hältnisse sind  noch  gleichmässiger  und  günstiger  als  auf  Madeira. 
Die  stärksten  Regenmonate  sind  September  und  Oktober,  die  tro- 
ckene Jahreszeit  dauert  vom  Januar  bis  April.  Nordost-  und  West- 
winde sind  vorherrschend  und  lösen  einander  in  grosser  Regel- 
mässigkeit ab. 

In  Kar  tag  o  ist  das  Klima  noch  etwas  milder.  Die  Stadt 
liegt  4500'  über  dem  Meere. 

Quito  hat  eine  mittlere  Jahrestemperatur  von  -f-  14°  R., 
die  täglichen  Temperaturschwankungen  gehen  zwischen  -|-  12°  R. 
bis  +  20°  R.  Von  Winden  wehen  der  Süd  und  Nord. 

Ausser  den  angeführten  (südlichen)  klimatischen  Kur- 
orten verdienen  jedoch  auch  viele  Badeorte  diese  Bezeichnung 
wegen  ihrer  gleichmässigen,  günstigen,  klimatischen  Verhältnisse. 
Dies  gilt  z.  B-  von  der  Gegend  des  Ober-  und  Mittelrheins  bis 
zum  Siebengebirge  herab,  in  welcher  Baden-Baden,  Wiesba- 
den, Stadt  Honnef,  die  Orte  Remagen,  Oberwinter,  Sin- 
z  i  g  und  Can  n  stadt  liegen,  von  Schloss  Grafenberg  bei  Görz 
in  Krain,  Reichenau  u.  m.  A. 

Für  diejenigen,  deren  Verhältnisse  es  nicht  gestatten,  die 
weiteren  Reisen  in  jene  fernen  klimatischen  Kurorte  vorzunehmen 
oder  für  die  ein  solcher  Weg  zu  beschwerlich  wäre,  kann  dem- 
nach der  Arzt  auch  hinlänglich  viele  Orte  in  Deutschland  wählen, 
welche  die  Erfordernisse  eines  gleichmässigen  günstigen  Klima's 
besitzen.  Der  Aufenthalt  in  einem  solchen  wird  auch  besonders 
Reconvalescenten  nach  chronischem  Magenkatarrh  zu  empfehlen 
sein,  falls  dieselben  sich  vor  den  Gefahren  der  Rezidive  möglichst 
zu  sichern  wünschen.  Die  Wahl  des  betreffenden  Ortas  wird  sich 
nach  dem  Umstände  richten,  ob  e  s  wünschenswerth  erscheint,  dem 
Patienten  einem  stärk  eren  oder  schwächeren  Luftdrucke 
auszusetzan  und  ihn  demgemäss  in  eine  dichtere  Atmosphäre,  nä- 
her dem  Meere  oder  in  eine  dünnere  Atmosphäre,  höher  über  der 
Meeresfläche  zu  bringen,  ferner  ob  in  dem  speziellen  Falle  ein 
grösserer  oder  geringerer  Feuchtigkeitsgrad  der  Luft, 
demnach  die  Nähe  von  Gewässern  oder  der  Aufenthalt  auf  Ber- 
geshöhen wünschenswerth  erscheint. 

Bäder  dienen  oft  beim  chronischen  Magenkatarrh  zur  Un- 
terstützung der  Wirkung  der  innerlich  verabreichten  Mineralwäs- 
ser. Wir  halten  für  den  chronischen  Magenkatarrh  mehr  warme 
Bäder  angezeigt,  als  kalte,  deren  Wirksamkeit  hingegen  bei  vie- 
len Dyspepsien   sich   trefflich    bewährt.     Gewöhnlich    ist  ohnedies 
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beim  chronischen  Magenkatarrh  in  Folge  der  längere  Zeit  gestör- 
ten Digestion  und  Assimilation  die  Eigenwärme  des  Körpers  ge- 
sunken. Die  Kranken  klagen  über  Kältegefühl  und  Frösteln  und 
in  mehreren  Fällen  konnte  ich  auch  objektiv  mit  dem  Thermo- 
meter eine  Verminderung  der  Körpertemperatur  nachweisen.  Un- 
ter solchen  Umständen  scheinen  kalte  Bäder  nicht  angezeigt. 

Auch  kalte  Seebäder  möchten  wir  nicht  für  den  chro- 
nischen Magenkatarrh  ( wohl  aber  für  Dyspepsien)  empfehlen.  Ge- 
gen ihre  Anwendung  spricht  ausser  dem  eben  Angeführten  noch 
der  Umstand,  dass  der  Stoffwechsel  in  Folge  der  Seebäder  so 
mächtig  angeregt  wird,  dass  den  Kranken  eine  grössere  Nah- 
rungszufuhr zur  Notwendigkeit  wird,  als  mit  dem  angegriffenen 
Zustande  der  Verdauungsorgane  vereinbar  erscheint.  Die  Gefahr, 
durch  Ausserachtlassung  der  unumgänglich  nothwendigen  diäteti- 
schen Massregeln,  eine  Rezidive  des  chronischen  Magenkatarrhs  zu 
erzeugen,  scheint  uns  nicht  durch  den  Nutzen  der  kalten  See- 
bäder aufgewogen. 

Wer  am  Seestrande  während  der  Frühstücksstunden  weilt 
und  jenen  Vertilgungskampf  mitansieht,  den  die  den  Meereswogen 
Entstiegenen  gegen  Alles,  was  sich  am  Tische  Geniessbares  befin- 
det, eröffnen,  der  dürfte  uns  wohl  recht  geben,  wenn  wir  gegen 
die  gewöhnliche  Ansicht  kalte  Seebäder  beim  chronischen  Magen- 
katarrh nicht  empfehlen. 

Das  warme  Bad  übt  eine  unläugbare  Wirkung  auf  die  sen- 
siblen Nerven  und  die  grosse  Reizbarkeit  des  Magens  beim  chro- 
nischen Magenkatarrh  wird  auf  diese  Weise  bedeutend  gemildert. 
Diesen  Zweck  erfüllen  auch  feuchte  Umschläge  auf  die  Magengegend. 

Sehr  günstige  Erfolge  sahen  wir,  besonders  in  Fällen  von 
grosser  Sensibilität  der  Magennerven  von  der  Anwendung  war- 
mer M  o  o  r  e  r  d  e  als  Kataplasmen  auf  die  Magengegend.  Durch 
diese  Moor-Kataplasmen  wird  einerseits  ein  fixer  Reiz  auf  die 
äussere  Haut  geübt,  welcher  ableitend  wirkt,  anderseits  wird  aber 
auch  durch  den  Einfluss  der  erhöhten  Temperatur  die  Empfind- 
lichkeit der  Magenwände  gemindert,  wozu  auch  der  kontinuirliche 
Druck  der  Moorsubstanz  auf  die  Haut  beiträgt.  Die  Veränderun- 
gen, welche  durch  die  aufgesogenen  Ingredienzien  des  Moores  in 
dem  Blute  und  in  der  organischen  Anbildung,  in  der  Secretion 
und  Innervation  entstehen,  wollen  wir  als  secundäre  Wirkungen 
nicht  in  Betracht  ziehen,  weil  die  Resorption  vieler  wirksamer 
Bestandtheile  des  Moores,  z.  B.  das  Eisen,  durch  die  Haut  nicht 
unzweifelhaft  nachgewiesen  ist. 
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Eines  der  lästigsten  Symptome  des  chronischen  Magenka- 
tarrhs, das  Erbrechen,  konnten  wir  in  manchen  ballen  durch  kein 
Mittel  besser  überwinden,  als  durch  die  Anwendung  der  warmen 
Moor- K ata plasmen  (vom  Marienbader  Mineralmoor)  auf  die 
Magengegend. 

Warme  Seebäder  kann  man  als  Ersatz  für  kalte  Seebäder 
anwenden,  wenn  man  die  Wirkung  der  Seebäder  überhaupt  ver- 
werthen  zu  sollen  glaubt.  Anstalten  für  warme  Seebäder  finden 
sich  an  den  meisten  Badeorten  am  Meere,  welche  wir  später  bei  der 
Dyspepsie  anführen.  Die  südlichen  Seebäder  schlicssen  sich 
ihrer  Temperatur  nach  den  warmen  Seebädern  an  und  können 
desshalb  auch  gleich  diesen  hier  angewendet  werden. 

Dyspepsie. 

Es  gibt  wohl  wenige  Krankheiten,  welche  so  häufig  Gegen- 
stand ärztlicher  und  speziell  badeärztlicher  Behandlung  werden, 
wie  die  „Dyspepsie,"  es  gibt  aber  auch  wenige  Krankheiten,  wel- 
che eine  so  wechselvolle  Geschichte  aufzuweisen  haben,  wie  eben 
die  Dyspepsie. 

Seit  alten  Zeiten  als  Krankheit  von  Bedeutung  angesehen 
und  als  solche  genau  beobachtet,  musste  sie  sich,  als  das  Licht 
der  pathologischen  Anatomie  seine  Strahlen  auf  das  gesammte 
Gebiet  der  Medicin  warf,  in  ein  dunkles  Versteck  zurückziehen, 
bis  die  Forschungen  der  neuesten  Zeit  sie  abermals  hervorholten 
und  wieder  zu  Ehren  brachten. 

Soll  Dyspepsie  als  besondere  Krankheit  betrachtet  werden 
oder  nicht?  Das  war  ihre  Existenzfrage.  Die  Alten  beantworteten 
die  Frage  bejahend  und  der  Status  gastricus  spielte  bei  ihnen 
eine  grosse  Rolle.  Diese  wurde  aber  gänzlich  herabgesetzt,  als 
Broussais  Anschauungen  zur  Geltung  gelangten  und  die  Ga- 
stritis die  Ursache  sämmtlicher  Verdauungsstörungen  abge- 
ben musste,  während  in  Deutschland  dem  chronischen  Magenka- 
tarrh die  allein  krankmachende  Kraft  zugeschrieben  wurde.  Die 
physiologischen  Forschungen  der  neuesten  Zeit,  so  besonders  die 
epochemachenden  ausgezeichneten  Arbeiten  von  Frerichs  dann 
von  Bidder  und  Sc hmi  dt  haben  nachgewiesen,  dass  auch  andere 
Ursachen,  als  pathologisch-anatomische  Veränderungen  des  Ma- 
gens Störungen  in  der  Verdauung  erzeugen  können. 

Der  Verdauungsakt  unterliegt  auch  dem  wechselnden  Einflüsse 
der  Beschaffenheit  der  Verdauungssiifte,  der  Herrschaft   der  Ner- 
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ven,  dem  Reize  der  Nahrungsmittel  und  anderen  Momenten.  Bis 
uns  die  Physiologie  und  die  pathologische  Anatomie  über  die  nor- 
male und  abnorme  Macht  dieser  Potenzen  näher  aufgeklärt  haben 
wird,  dann  wird  die  Dyspepsie  aus  der  Reihe  der  Krankheiten  ge- 
strichen und  zu  einem  blossen  Symptome  der  (uns  erst  aufklären- 
den Krankheiten)  degradirt  werden.  So  lange  die  Wissenschaft 
jedoch  noch  nicht  solche  Fortschritte  gemacht  hat  (und  bis  dahin 
dürfte  wohl  geraume  Zeit  verstreichen),  so  lange  sind  wir  auch 
berechtigt,  die  Dyspepsie  als  besondere  Krankheit  zu  betrachten 
und  unter  diesem  Namen  jene  Verdauungsstörungen  zusammen  zu 
fassen,  welche  ohne  e  r  n  s  t  e  S  t  r  u  k  t  u  r  e  r  k  r  a  n  k  u  n  g  des  Magens 
auftreten.  Die  Dyspepsie  ist  demnach  eine  functionelle  Krankheit 
des  Magens.  Die  Scheidung  zwischen  „Dyspepsie"  und  chroni- 
schem Magenkatarrh"  ist  bisher,  besonders  in  Deutschand  weni- 
ger gewürdigt,  da  es  bei  uns  gang  und  gäbe,  für  jede  Verdau- 
ungsstörung den  Namen  chronischen  Magenkatarrh  zu  substituiren. 
Bamberger  weist  aber  schon  in  seinem  klassischen  Werke 
über  Unterleibskrankheiten  auf  den  Irrtimm  hin,  „welcher  für 
jede  functionelle  Störung  des  Magens  sogleich  die  Diagnose  des 
Magenkatarrhs  in  Bereitschaft  hat"  und  Henoch  äussert  sich 
über  diesen  Gegenstand  mit  geistreicher  Präcision  folgendermas- 
sen:  „Die  pathologische  Anatomie,  dieses  unschätzbare  solide  Fun- 
dament unserer  heutigen  Medicin,  kann  sehr  leicht  zum  krassen 
Materialismus  verleiten,  sie  kann  in  dem  vorliegenden  speziellen 
Falle  dahin  führen,  jeder  Verdauungsstörung  ein  materielles  Er- 
kranken der  betreffenden  Organe  unterzuschieben.  Aber  vergessen 
wir  nicht  das  wichtige  dynamische  Moment,  welches  in  dieser 
Sphäre  so  gut,  wie  in  jeder  anderen  erhebliche  Functionsstörungen 
erzeugen  kann,  die  Einwirkung  vom  Nervensystem  aus.  Unter 
dem  Einflüsse  heftiger  Gemüthsaffekte,  des  Kummers,  des  Aergers, 
der  Angst,  der  Wollust  sehen  wir  täglich  bei  ganz  gesunden  Leu- 
ten und  sehr  rasch  Störungen  der  Verdauung  entstehen,  Verlust 
des  Appetis,  anormale  Darmentleerungen  u.  s.  w.,  welche  doch 
Niemand  von  einem  urplötzlich  sich  bildenden  Magenkatarrh  ab- 
leiten wird.  Hier  spielt  die  Schleimhaut  offenbar  nur  insoferne 
eine  Rolle,  als  die  Secretion  der  in  ihr  Gewebe  eingehenden,  zahl- 
reichen Drüsen  vom  Nervensystem  aus  auf  ähnliche  Weise  verän- 
dert wird,  wie  wir  es  in  der  Thränendrüse  nach  Gemüthsaffekten, 
in  den  Nieren  nach  hysterischen  Paroxysmen,  in  der  zuckerbilden- 
den Leber  nach  einer  Reizung  des  Bodens  des  vierten  Hirnven- 
trikels wahrnehmen.  Kann  nun  bei  anhaltender  Nerveneinwirkung 
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z,  B.  anhaltendem  Kummer  diese  Veränderung  der  Magensecrete 
nicht  in  demselben  Masse  fortdauern  und  daraus  eine  chronische 
Dyspepsie  mit  allen  ihren  Folgen  entstehen  ? .  . .  Die  Veränderung 
der  Verdauungssecrete,  mag  sie  nun  eine  quantitative  oder  qua- 
litative oder  beides  zugleich  sein,  kommt  übrigens  hier  nicht  allein 
in  Betracht;  auch  die  Thätigkeit  der  Muskelhaut  kann  vom  Ner- 
vensystem aus  deprimirt  werden   u.  s.  w." 

Mannigfaltig  wie  die  Potenzen,  welche  auf  den  komplizirten 
Akt  der  Verdauung  einwirken,  können  auch  die  Ursachen  sein, 
welche  die  Dyspepsie  herbeiführen.  Von  der  verschiedenen  Einthei- 
lung  der  Dyspepsien  (theils  nach  den  Ursachen,  theils  nach  den 
hervorragenden  Erscheinungen)  halten  wir  die  folgende  am  prak- 
tischsten, welche  unterscheidet: 

1.  Dyspepsie  durch  quantitative  uud  qualitative  Anormalien 
der  Verdauungssecrete. 

2.  Dyspepsie  durch  veränderten  Nerveneinfluss,  wohin  auch 
die  secundär  bei  verschiedenen  Krankheiten  vorkommenden  Ver- 
dauungsstörungen gehören. 

3.  Dyspepsie  durch  abnormen  Reiz  der  Nahrungsmittel. 

Die  Nahrungsmittel  können  die  Ursache  der  Dyspep- 
sien bilden,  sowohl  durch  ihre  Quantität,  als  durch  ihre  Qualität. 
Die  Erfahrung  lehrt  jedoch,  dass  Dyspepsie  häufiger  von  einem 
Excesse  in  der  Quantität,  als  von  einem  Fehler  in  der  Qualität 
derselben  abhängt  —  ein  Umstand,  welcher  es  erklärt,  dass  die 
Verdauungsbeschwerden  häufiger  bei  der  mit  Glücksgütern  geseg- 
neten Klasse  vorkommt,  welche  vollkommen  in  der  Lage  ist,  allen 
Gelüsten  des  Appetits  weit  über  das  richtige  Mass  hinaus  zu  fröh- 
nen.  Der  Magen  ist  aber  derart  konstruirt,  dass  er  die  an  ihm 
begangenen  Sünden  leicht  rächt.  Die  bekannten  Versuche  von  Spa- 
lanzani,  Beaumont  u.  m.  A.  haben  dargethan,  dass  der  Ma- 
gensaft nur  eine  bestimmte  Menge  von  Nahrungsmitteln  aufzulö- 
sen vermag.  Ist  diese  Grenze  überschritten  und  der  Magensaft 
verbraucht,  dann  treten  Verdauungsbeschwerden  ein,  welche,  wenn 
sich  die  Ursache  häufig  wiederholt,  die  habituelle  Dyspep- 
sie darstellen. 

Der  Einfluss  der  Nerven  auf  Erzeugung  von  Dyspepsien 
ist  ein  unläugbarer.  Wenn  wir  auch  die  Art  dieses  Einflusses  nicht 
genauer  kennen,  so  lässt  sich  doch  im  Allgemeinen  annehmen, 
dass  alle  auf  das  Nervensystem  deprimirend  einwirkende  Momente 
die  Energie  der  Magenbewegung en  herabsetzen,  die  Secretion  des 
Magensaftes  vermindern. 
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Ferner  hat,  Budd  (die  Krankheiten  des  Magens,  aus  dem 
Englischen  übersetzt  von  Dr.  W.  Langenbech  1856)  nachgewie- 
sen, dass  der  Erguss  von  Magensaft  auch  von  der  Refiexwirkung 
der  Nerven  anderer  Organe  abhängt,  und  es  gibt  dies  einen  Er- 
klärungsgrund  für  das  Vorkommen  von  Dyspepsien  bei  einer  Reihe 
von  anderen  Krankheiten. 

Ueber  die  qualitativen  Veränderungen  der  Verdauungs- 
säfte herrscht  noch  vollständiges  Dunkel  und  Frerichs  selbst 
sagt  (Artikel  „Verdauung"  in  Wagner's  Handwörterbuch  der 
Physiologie):  „Ueber  die  pathologischen  Veränderungen,  welche 
die  Zusammensetzung  des  Magensecrets  erleiden  kann,  fehlen  alle 
direkte  Beobachtungen."  Klar  ist  aber,  dass  auch  dieser  Moment 
Dyspepsien  erzeugen  kann,  indem  dann  die  Speisen  im  Magen  fer- 
mentative  Umsetzungen  eingehen,  welche  die  Verdauung  im  höch- 
ste»Grade  beeinträchtigen.  Die  Quantität  des  Magensaftes  kann 
durch  Reflexwirkung  der  Nerven  entweder  excessiv  oder  im 
Gegentheile  zu  wenig  energisch  sein  und  in  letzterem  Falle 
in  einer  für  vollständige  und  leichte  Verdauung  zu  geringen  Menge 
ergossen  werden. 

Wir  glaubten  diese  kurze  Darlegung  vorausschicken  zu 
sollen,  um  den  Unterschied  zu  begründen,  welchen  wir  (auch  in 
der  Balneotherapie)  zwischen  chronischem  Magenkatarrh  und 
Dyspepsie  machen,  ein  Unterschied,  der  in  den  neuesten  französischen 
Werken  über  spezielle  Pathologie  und  Therapie  viel  schärfer  be- 
tont wird,  als  diess  im  Allgemeinen  noch  bisher  bei  uns  in 
Deutschland  der  Fall  ist. 

Bei  der  Balneotherapie  der  Dyspepsie  muss  man 
vorzüglich  den  Symptomen  Beachtung  schenken,  welche  die 
hervorragendsten  Zeichen  der  gestörten  Verdauung  sind  und  die 
allgemeinen  krankhaften  Zustände  berücksichtigen,  mit  denen 
die  Dyspepsie  einhergeht. 

In  den  leichtesten  Fällen  von  Dyspepsie,  wo  die  Störung  in  der 
normalen  Funktion  des  Magens  noch  nicht  lange  dauert  und  auch 
keinen  bedeutenden  Grad  erreicht  hat,  können  alle  erdenklichen 
Mittel  der  Balneotherapie,  die  verschiedenartigsten  Mineralwässer 
und  Bäder  zur'  Anwendung  kommen,  das  heisst  keines  derselben  hat 
eine  spezielle  Indication.  Das  Entrücktsein  von  den  gewöhnlichen 
Lebensverhältnissen,  das  Vermeiden  jener  hygienischen  Schädlichkei- 
ten, welche  die  Dyspepsie  hervorriefen,  der  Aufenthalt  in  freier 
Luft,  die  Aufheiterung  der  Gemüthsstimmung  genügen  da  vollkom- 
men, um  die  Dyspepsie  wirksam  zu  bekämpfen   und  wir  finden  es 
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deshalb  auch  leicht  begreiflich,  dass  es  keine  einzige  Badeschrift 
gibt,  welche  nicht  den  betreffenden  Kurort  gegen  Dyspepsie  (oder 
wenn  man  dieselbe  mit  chronischem  Magenkatarh  zusammenfasst, 
auch  gegen  diesen)  empfiehlt  und  zwar  mit  Recht. 

Anders  ist  es,  wenn  die  Verdauungsstörungen  weitreichender 
Natur  sind,  sich  durch  Bildung  überschüssiger  Magensäure, 
Entwicklung  von  Gasen  im  Magen  und  Darmkanal,  erhöhte 
Reizbarkeit  des  Magens  und  Beschwerden  der  mannigfachsten 
Art  kundgeben. 

Bei  diesen  vorgeschrittenen  Dyspepsien  kommen  vorzüglich  drei 
Arten  der  Mineralwässer  zur  Anwendung :  Die  alkalischen  Mi- 
neral quellen,  die  erdigen  Mineralquellen  und  dieEisen- 
wässer. 

I.  Die  alkalischen  Mineralquellen  finden  hier  wegen 
ihres  Gehaltes  an  kohlensauren  Alkalien  ihre  Anzeige^ die 
Behandlung  beruht  da  auf  dem  rein  chemischen  Vorgange,  dass 
der  Ueberschuss  der  Magensäure  durch  die  Alkalien  neutralisirt 
wird.  Ebenso  wird  dadurch  das  lästige  Gefühl  der  Flatulenz  beho- 
ben, insoferne  die  Gaserzeugung  Folge  abnormer  Gährungspro- 
zesse  im  Magen  ist. 

Es  kommen  hier  alle  jene  Quellen  zur  Anwendung,  welche 
wir  als  alkalische  Säuerlinge,  alkalisch-salinische  und 
alkalisch-mu riatische  Säuerlinge  bei  der  Balneotherapie  des 
chronischen  Magenkatarrhs  kennen  gelernt  haben. 

Ganz;  besonders  eignen  sich  die  w  e  n  i  g  e  r  intensiv  ein- 
greifenden Quellen :  Die  Königs  Ottoquelle  in  Giesshübel, 
das  Biliner  Wasser,  die  Quelle  de  l'Höpital  in  Vichy  („La 
source  de  l'Höpital  est  en  effet  toute  speciale  pour  les  dyspep- 
tiques",  Durand  Fardel),  Emser  Krähnchen,  die  Waldquelle 
Marienbad's,  das  Rohitscher  Wasser  und  die  Füreder 
Quelle. 

F  ü  r  e  d  bietet  Dyspeptischen,  für  welche  kalteBäder  ange- 
zeigt sind,  den  Vortheil,  diese  im  Plattensee  gebrauchen  zu 
können. 

II.  Die  erdigen  Mineralquellen  zeichnen  sich  durch 
ihren  vorwiegenden  Gehalt  an  Kalksalzen  aus :  Kohlensauren  und 
schwefelsauren,  Kalk,  Chlorcalcium,  dann  an  kohlensaurer  Magnesia. 

Im  Magen  wird  der  kohlensaure  und  der  im  Wasser  vor- 
kommende doppeltkohlensaure  Kalk  durch  die  Säure  nach  Aequi- 
valenten  umgesetzt.  Wurde  wenig  Kalkcarbonat  einverleibt,  so 
wird   er    in    milchsauren  Kalk  verwandelt,    während  sich    Kohlen- 
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säure  entbindet.  Wurde  mehr  Kalkcarbonat  einverleibt,  als  zur 
Sättigung  der  Magensäure  nöthig  ist,  so  wird  das  Contentuni  des 
Magens  neutralisirt  (Antacidum,  Absorbens)  und  der  überschüssige 
kohlensaure  Kalk  passirt  die  ersten  Wege. 

Die  kohlensaure  Magnesia  verbindet  sich  im  Magen 
mit  der  vorhandenen  Säure  zu  einem  löslichen  Salze,  während 
Kohlensäure  entbunden  wird. 

Schwefelsaurer  Kalk  wird  nur  in  geringen  Mengen 
resorbirt. 

Als  Repräsentanten  der  Kalkwässer  nennen  wir:  Wildungen 
bei  Niederwildungen  im  Fürstenthume  Waldeck,  Szkleno  im  Bar- 
ser  Comitate  im  Norden  Ungarns,  Weissen  bürg  im  Canton 
Bern  in  der  Schweiz,  Lippsp ringe  und  I n s e  1  b  a d  bei  Pader- 
born in  Westphalen,  Bad  L  e  u  k  im  Canton  Wallis  in  der  Schweiz, 
die  Wiesenquelle  Marienbad'sin  Böhmen.  —  In  Wildun- 
gen enthält  der  Stadtbrunnen  unter  7,99  Gran  festen  Be- 
standteilen: Kohlensauren  Kalk  3,78,  kohlensaure  Magnesia  2,67 
Gran  und  Kohlensäure  42,7  K.  Z.,  der  Salzbrunnen  unter 
23,59  Gran  festen  Bestandtheilen:  Kohlensauren  Kalk  5,93,  koh- 
lensaure Magnesia  5,66  Gran,  Chlornatrium  6,28  Gran  und  Koh- 
lensäure 51,3  K.  Z.,  der  Thalbrunnen  unter  5,67  Gran  festen 
Bestandtheilen :  Kohlensauren  Kalk  3,09,  kohlensaure  Magnesia 
1,81  Gran  und  Kohlensäure  37,2  K.  Z. 

In  Szkleno  enthält  die  als  Trinkquelle  benützte  Kreuz- 
quelle unter  26,37  Gran  festen  Bestandtheilen:  Kohlensauren 
Kalk  0,80  Gran,  schwefelsaure  Magnesia  5,02  und  schwefelsauren 
Kalk  20,28  Gran  bei  einer  Temperatur  von  41°R. 

In  Weissenburg  enthält  das  Wasser  unter  26,13  Gran 
festen  Bestandtheilen :  Kohlensauren  Kalk  0,86,  kohlensaure  Mag- 
nesia 0,65,  schwefelsaure  Kalkerde  17,22,  schwefelsaure  Magnesia 
5,68  Gran  bei  einer  Temperatur  von  22°  R. 

Die  Arminius  quelle  in  Lippspringe  enthält  unter 
18,46  Gran  festen  Bestandtheilen  :  Kohlensauren  Kalk  3,19,  koh- 
lensaure Magnesia  0,25,  schwefelsauren  Kalk  6,31  Gran  bei  einer 
Temperatur  von  17°  R. 

Die  Ha  upt quelle  inLeuk  enthält  unter  14,66  Gran  festen 
Bestandtheilen:  Kohlensauren  Kalk  0,31,  schwefelsaure  Magnesia 
1,76,  schwefelsauren  Kalk  11,31  Gran  bei  einer  Temperatur  von  40°  R. 

Die  Wie  senqu  eile  in  Marienbad  enthält  unter  10,215 
Gran  festen  Bestandtheilen  :  Kohlensauren  Kalk  4,53,  kohlensaure 
Magnesia  2,88  Gran. 
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Für  therapeutische  Verwerthung  bei  der  Dyspepsie  eignen 
sich  von  den  genannten  Quellen  nur  Wildungen  und  die 
Wiesenquelle  Marienbad's,  welche  neben  dem  kohlensauren  Kalk 
einen  bedeutenden  Gehalt  an  Kohlensäure  besitzen. 

Man  könnte  sie  bei.  Dyspepsien  empfehlen,  welche  bei 
Rhachitis,  Scrofulose  u.  s.  w.  vorkommen.  Durch  Neutralisirung 
der  überschüssigen  Magensäure  wird  hier  die  Verdauung  gebes- 
sert und  durch  den  Einfluss  der  Kalksalze  auf  den  speziellen 
Krankheitszustand  die  Ernährung  gehoben. 

Die  erdigen  Mineralquellen  haben  überhaupt  eine  geringere 
Wichtigkeit,  weil  die  in  denselben  enthaltenen  Kalksalze,  deren 
wegen  wir  jene  Quellen  hier  aufführten,  sich  auch  in  anderen 
Mineralwässern  vorfinden,  die  den  Vorzug  leichterer  Verdaulich- 
keit besitzen.  Allzu  langer  Gebrauch  der  Kalkwässer  stört  näm- 
lich die  Verdauung  dadurch,  dass  auch  die  normale  zur  gehörigen 
Digestion  nöthige  Säure  gebunden  und  die  Secretion  des  Magen- 
saftes behindert  wird. 

III.  Die  Eisenwässer  finden  bei  Dyspepsie  ihre  Anzei- 
ge, wenn  es  sich  darum  handelt,  die  Energie  der  peristaltischen 
Bewegung  des  Magens,  welche  durch  die  Nervendepression  eine 
trägere  geworden,  mehr  anzuregen  und  die  ebenfalls  in  Folge 
Nerveneinflusses  zu  schwache  und  nicht  ergiebige  Secretion  des 
Magensaftes  zu  fördern. 

Nebst  den  alkalischen  Eisensäuerlingen,  welche  wir 
bei  der  Balneotherapie  des  chronischen  Magenkatarrhs  angeführt 
haben,  finden  hier  auch  die  reinen  Ei  se  nwäs  s  er  ihre  An- 
zeige, welche  wir  bei  jenem  nicht  empfahlen,  da  die  organische 
Strukturveränderung  des  Magens  das  reine  Eisenwasser  als  zu 
schwer  verdaulich  erscheinen  lässt. 

Bei  den  zahlreichen  Fällen  von  Dyspepsie,  welche  die  Be- 
gleiter von  Anämie,  Chlorose  und  Krankheiten  der  weib- 
lichen Genitalsphäre  sind,  bilden  die  Eisenwässer  ein 
souveränes,  durch  nichts  zu  ersetzendes  Heilmittel. 

Der  Einfluss  des  Eisens  auf  das  Blut-  und  Ner- 
vensystem ist  ein  durch  physiologische  Versuche  und  die  täg- 
liche Erfahrung  sichergestellter,  unläugbarer.  Das  Eisen  bethei- 
ligt sich  unzweifelhaft  an  der  Bildung  der  Blutkörperchen. 

Simon  fand,  als  er  das  Blut  einer  chlorotischen  Person 
vor  und  nach  einem  längeren  Gebrauche  von  Eisen  untersuchte, 
dass  durch  diesen  die  Menge  der  Blutkörperchen  im  Verhältnisse 
von  32,2  zu  95,4  und  des  Albumins  im  Blute  im  Verhältnisse  von 
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798,  zu  81,2    zugenommen,    das  Wasser  aber  im  Verhältnisse  von 
871,5  zu  806,5  abgenommen  hatte. 

Andral  und  Gvaret  fanden  bei  ihren  Versuchen  die 
gleiche  Wirkung.  Bei  zwei  chlorotischen  Individuen,  welchen  durch 
längere  Zeit  Eisenpräparate  verabreicht  wurden,  nahm  die  Menge 
der  Blutkörperchen  im  Verhältnisse  von  46,6  zu  9  5,7  Theilen 
und  von  49,7  zu  64,3  zu,  die  des  Blutwassers  aber  im  Verhält- 
nisse von  866,5  zu  818,5  und  von  852,8  zu  831,5  ab. 

Corneliani  fand  im  Blute  der  Chlorotischen  vor  dem  Ge- 
brauche des  Eisens  30,8  bis  69,7  p.  m.  Blutkörperchen,  0,72 
bis  1,70  p.  m.  Eisenoxyd  und  836,9  bis  881,9  p.  m.  Wasser,  nach 
einem  längeren  Gebrauche  von  Eisen  aber  bis  zu  141,16  p.  m. 
Blutkörperchen  und  bis  zu  4,47  p.  m.  Eisen. 

Nach  der  Einverleibung  des  Eisens  in  den  Magen  wird  ein 
Gefühl  von  Wärme  bemerkbar  und  wenn  der  Eisengebrauch  län- 
gere Zeit  dauerte,  wird  der  Appetit  gesteigert.  Die  Funktion  des 
Magens  wie  des  ganzen  Darmkanals  wird  lebhafter,  die  Contenta 
des  Darmes  werden  stärker  resorbirt,  weshalb  die  Fäcalstoffe 
fester  und  consistenter  erscheinen  und  seltener  ausgeleert  werden. 
Der  günstige  Einfluss  des  Eisens  auf  das  Blut  gibt  sich  auch 
durch  erhöhte  Energie  des  Nervensystems  kund  und  sowohl  die 
willkührlichen  wie  auch  die  unwillkührlichen  Muskeln  des  Körpers 
zeigen  eine  lebhaftere  Bewegung.  Sobald  das  assimilative  Bestreben 
der  Organe  gesteigert  wird,  werden  auch  an  das  Verdauungs- 
system erhöhte  Anforderungen  gestellt;  sobald  die  Blutmischung 
normaler  wird,  werden  auch  die  Verdauungssäfte  reicher  an  wirk- 
samen Stoffen ;  sobald  das  willkührliche  Muskelsystem  seine  neu- 
gewonnenen Kräfte  übt,  wird  auch  der  Magen  und  Darmkanal  in 
lebhafte  Mitbewegung  versetzt.  Die  einzelnen  Eingeweide  werden 
stärker  ernährt  und  ihre  Funktion  wird  in  Folge  dessen  auch  ge- 
steigert. 

Die  Untersuchung  Pokrowsky's  auf  der  Klinik  des  Prof. 
Botkin  in  Petersburg  ergaben  folgende  Resultate: 

1.  Nach  längerem  Gebrauche  von  Eisenpräparaten  erhöht  sich 
die  Temperatur  des  Körpers.  Diese  Erhöhung  erfolgte  in  einigen 
Fällen  sehr  bald,  in  anderen  langsam,  es  steigt  sowohl  die  krank- 
haft gesunkene,  als  auch  die  normale  Körpertemperatur  und  wenn 
dieses  Steigen  aufhört,  beginnt  es  von  Neuem,  wenn  die  Dosis 
des  Eisenpräparates  erhöht  wird.  Die  Steigerung  der  Temperatur 
betrug  meist  0,5°  —  5,6°  C,  in  einen  Falle  war  diese  Steigerung 
mehr  als  1°  C.   Die  unter  dem  Eisengebrauche    erhöhte    Körper- 
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temperatur  hielt  auch  lange  nach  dem  Aussetzen  des  Eisenmit- 
tels an. 

2.  Bei  einigen  Individuen  stieg  die  Pulsfrequenz  mehrere 
Tage  nach  dem  Eisengebrauche,  bei  allen  anderen  blieb  die  Puls- 
frequenz unverändert. 

3.  Die  Harnstoffausscheidung  wurde  vermehrt. 

4.  Das  Körpergewicht  nahm  unter  dem  Eisengebrauch  zu. 
Eine  Vermehrung   der  festen   Bestandtheile   im  Harne  nach 

dem  Gebrauche  von  Eisen  haben  Becquerel  und  Herberger 
nachgewiesen. 

In  den  Eisenwässern  combinirt  sich  mit  der  Wirkung  des 
Eisens  jene  der  Kohlensäure.  Durch  beide  wird  die  in  Folge 
von  Atonie  darniederliegende  Verdauung  angeregt,  die  Herzthätig- 
knit  wird  energischer,  die  Muskelkraft  steigert  sich,  die  Wärment- 
wicklung ist  eine  lebhaftere,  die  Kohlensäure  kann,  indem  sie  die 
Secretion  des  Magensaftes  steigert,  eine  reichere  Lösung  von  dem 
im  Magen  gebildeten  Eisenalbuminate  veranlassen  und  dadurch 
eine  quantitativ  grössere  Aufnahme  von  Eisen  in's  Blut  vermit- 
teln, das  Eisen  wirkt  endlich  direkt  auf  die  Blutbereitung,  wäh- 
rend die  Kohlensäure  durch  ihre  Einwirkung  auf  ihre  Nerven- 
centra,  durch  die  Anregung  aller  Funktionen  des  normalen  Le- 
bens diese  in  ihrer  Energie  steigert  und  indirekt  auf  Verbesserung 
des  Stoffwechsels  einen  wesentlichen  Einfluss  übt  (Seegen). 

Die  vorzüglichsten  Repräsentanten  der  Eisenwässer  sind: 
Schwalbach  im  Herzogthume  Nassau,  Spaa  im  Ardennenthale 
in  Belgien,  Pyrmont  im  Fürstenthume  Waldeck,  Driburg  in 
Westphalen,  Meinberg  im  Fürstenthume  Lippe,  Lieben  stein 
in  Sachsen-Meiningen,  Stehen  in  Oberfranken,  Brü  ckenau  im 
Untermainkreis  in  Baiern,  Bo eklet  bei  Kissingen  in  Baiern, 
Imnau  in  preuss.  Hohenzollern- Sigmaringen,  Buzias  im  Temes- 
warer  Banate,  Königswarth  bei  Marienbad  in  Böhmen,  Am- 
brosius-  und  Karolinenquelle  in  Marienbad,  St.  Moritz 
im  Kanton  Graubündten  in  der  Schweiz,  Alexisbad  im  Herzog- 
thume Anhalt-Bernburg,  Muskau  in  der  Oberlausitz,  Parad  am 
nördlicheu  Abhänge  des  Matragebirges,  unweit  von  Erlau,  Szliacs 
unweit  von  Chemnitz  und  Kremnitz  in  Oberungarn,  Vichnye 
ebenfalls  in  dieser  Gegend  Ungarns. 

In  Schwalbach  enthält  der  Stahlbrunnen  unter  3,28 
Gran  festen  Bestandteilen:  Kohlensaures  Eisenoxydul  0,46;  koh- 
lensaures Manganoxydul  0,10  Gran  und  Kohlensäure  39,14  K.  Z. 
Der  Wein brunnen  unter  8,31  Gran  festen  Bestandteilen :  Koh- 
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lensaures  Eisenoxydul  0,31,  kohlensaures  Manganoxydul  0,04  Gran 
und  Kohlensäure  35,58  K.  Z.  Der  Paulinen hrunnen  unter  2,83 
Gran  festen  Bestandtheilen:  Kohlensaures  Eisenoxydul  0,37,  koh- 
lensaures Manganoxydul    0,06  Gran   und  Kohlensäure  31,15  K.  Z. 

In  Spaa  enthält  der  Pouhon  unter  4,35  Gran  festen  Be- 
standtheilen :  Kohlensaures  Eisenoxydul  0,37,  kohlensaures  Man- 
ganoxydul 0,05  Gran  und  Kohlensäure  21,6  K.  Z.,  die  Geron- 
stere  unter  1,65  Gran  festen  Bestandtheilen :  Kohlensaures  Eisen- 
oxydul 0,45  Gran  und  Kohlenäure  20,1  K.  Z. 

In  Pyrmont  enthält  der  Trinkbrunnen  unter  22,85 
Gran  festen  Bestandtheilen:  Kohlensaures  Eisenoxydul  0,41,  koh- 
lensaures Manganoxydul  0,31  Gran  und   Kohlensäure  26,34   K.  Z. 

In  Driburg  enthält  die  Trinkquelle  unter  38,2  Gran 
festen  Bestandtheilen :  Kohlensaures  Eisenoxydul  0,56,  kohlensaures 
Manganoxydul  0,07  Gran  und  Kohlensäure  29,29  K.  Z. 

In  Meinberg  enthält  der  Altbrunnen  unter  4,08  Gran 
festen  Bestandtheilen  :  Kohlensaures  Eisenoxydul  0,08,  kohlensaures 
Manganoxydul  0,01  Gran  und  Kohlensäure  37  K.  Z. 

Die  Liebensteiner  Trinkquelle  enthält  unter  11,21  Gran 
festen  Bestandtheilen :  Kohlensaures  Eisenoxydul  0,43  , kohlensaures 
Manganoxydul  0,06  Gran  und  Kohlensäure  31  K.  Z. 

Die  Trinkquelle  Steben's  enthält  unter  3,85  Gran 
festen  Bestandtheilen :  Kohlensaures  Eisenoxydul  0,31,  kohlensaures 
Manganoxydul  Spuren  und  Kohlensäure  29,3  K.  Z. 

In  Brückenau  enthält  die  Stahlquelle  unter  2,73  Gran 
festen  Bestandtheilen  :  Kohlensaures  Eisenoxydul  0,06,  kohlensaures 
Manganoxydul  0,02  Gran  und  Kohlensäure  30  K.  Z. 

Die  StahlquelleBocklet's  enthält  unter  24,65  Gran  festen 
Bestandtheilen:  Kohlensaures  Eisenoxydul  0,67  Gran  und  Koh- 
lensäure 37,3  K.  Z. 

In  Imnau  enthält  die  Fürstenquelle  unter  11,56  Gran  festen 
Bestandtheilen ;  Kohlensaures  Eisenoxydul  0,55  Gran  und  Kohlen- 
säure 30  K.  Z. 

In  Buzias  enthält  die  Hauptquelle  (Josefsquelle)  unter  5,70 
Gran  festen  Bestandtheilen:  Kohlensaures  Eisenoxydul  0,90  Gran 
und  die  alte  Quelle  (Michaelsquelle)  unter  3,72  Gran  festen  Be- 
standtheilen 0,91  kohlens.  Eisenoxydul. 

In  Königs warth  enthält  die  Victorsquelle  unter  5,88 
Gran  festen  Bestandtheilen :  Kohlensaures  Eisenoxydul    0,65,  koh- 
lensaures Manganoxydul    0,03  Gran    und  Kohlensäure  37,2  K.    Z., 
die  Eleonorenquelle  unter  6,16    Gran   festen  Bestandtheilen: 
Kisch,  Balneotherapie.  4 
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Kohlensaures  Eiseuoxydul  0,57,  kohlensaures  Manganoxydul  0,02 
Gran  und  Kohlensäure  33,4  K.  Z.,  die  Marienquelle  unter  4,91 
Gran  festen  Bestandtheilen:  Kohlensaures  Eisenoxydul  0,36,  koh- 
lensaures Manganoxydul  0,01   Gran  und  Kohlensäure  40,1  K.  Z. 

In  Maiienbad  enthält  der  Ambrosiusb runnen  unter 
6,026  Gran  testen  Bestandtheilen:  Kohlensaures  Eisenoxydul  0,33, 
kohlensaures  Manganoxydul  0,02  Gran  und  Kohlensäure  15,4  K. 
Z.,  der  Karolinenbrunnen  unter  11,62  Gran  festen  Bestand- 
theilen: Kohlensaures  Eisenoxydul  0,31,  kohlensaures  Manganoxy- 
dul 0,02  Gran  und  Kohlensäure  18,6  K.  Z. 

In  St.  Moritz  enthält  die  neue  Quelle  unter  13,42  Gran 
festen  Bestandtheilen :  Kohlensaures  Eisenoxydul  0,25,  kohlensaures 
Manganoxydul  0,03  Gran  und  Kohlensäure  40,66  K.  Z.,  die  alte 
Quelle  unter  11,02  Gran  festen  Bestandtheilen  :  Kohlensaures  Ei- 
senoxydul 0,18,  kohlensaures  Manganoxydul  0,03  Gran  und  Koh- 
lensäure 39,68  K.  Z. 

Der  Alexisbrunnen  in  Alexisbad  enthält  unter  3,66 
Gran  festen  Bestandtheilen:  Kohlensaures  Eisenoxydul  0,40,  koh- 
lensaures Manganoxydul  0,17  Gran  und  Kohlensäure  S,00  K.  Z. 

In  Muskau  enthält  der  Hermannsbrunnen  unter  8,67 
Gran  festen  Bestandtheilen :  Kohlensaures  Eisenoxydul  1,38,  schwe- 
felsaures Eisenoxydul  1,52,  schwelelsaures  Manganoxydul  0,05. 

Die  Par  ad  er  Stahlquellen  enthalten  unter  12,30  Gran  festen 
Bestandtheilen  (resp.  21,60  Gran):  Kohlensaures  Eisenoxydul  4,80 
(resp.  5,30)  Gran  und  36,3  (resp.  38,7)  K.  Z.  Kohlensäure. 

In  Szliacs  enthält  die  Josefsquelle  unter  3,76  Gran 
festen  Bestandtheilen :  Kohlensaures  Eisenoxydul  0,70  Gran  und 
Kohlensäure  44,34  K.  Z.,  die  Lenk ey quelle  unter  21,72  Gran 
festen  Bestandtheilen:  Kohlensaures  Eisenoxydul  0,61  Gran  und 
Kohlensäure  21,72  K.  Z.  bei  einer  Temperatur  von  18°2  R. 

Die  Adamsquelle  unter  22,78  Gran  festen  Bestandtheilen: 
Kohlensaures  Eisenoxydul  0,11  Gran  und  Kohlensäure  23,77  K.  Z. 
bei  einer  Temperatur  von  20, °2  R. 

Die  Vichnyer  Thermalquelle  enthält  unter  8  Gran  festen 
Bestandtheilen :  Kohlensaures  Eisenoxydul  0,95  Gran  und  Kohlen- 
säure 6,12  K.  Z.  bei  einer  Temperatur  von  32°  R. 

Von  den  bezeichneten  Eisenwässern  zeichnet  sich  Pyrmont 
nebst  seinem  grossen  Reichthume  an  Eisen  noch  durch  verhältniss- 
mässig  bedeutenden  Gehalt  in  Kalksalzen  aus,  welche  wegen 
ihrer  säuretilgenden  Eigenschaft  bei  Dyspepsien  gut  verwerthet 
werden  können.  Den  gleichen  Vorzug  hat  auch  Driburg,  welches 
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überdies  auch  zugleich  beträchtliche  Mengen  schwefelsauren  Na- 
tron's  und  schwefelsaurer  Magnesia  enthält.  Aehnliches,  wenn  auch 
in  geringerem  Maase  gilt  von  St.  Moritz,  Muskau  und  Szliacs. 

Was  den  absoluten  Reich th um  der  Eisenwässer  an  koh- 
lensaurem Eisenoxydul  betrifft,  so  reihen  wir  dieselbe  fol- 
gendermassen  in  absteigender  Linie:  Parad,  Muskau,  Vichnye, 
Buzias,  Bocklet,  Szliacs,  Königswarth,  Driburg,  Imnau,  Liebenstein, 
Schwalbach,  Alexisbrunnen.  Pyrmont,  Spaa,  Ambrosiusbrunnen 
Marienbad's,    Stehen,  St.  Moritz,     Meinberg,  Briickenau. 

Bei  dem  Gebrauche  der  Eisenwässer  nehmen  die  mannigfa- 
chen dyspeptischen  Beschwerden  ab.  Der  Appetit  steigert  sich,  die 
Verdauung  geht  regelmässiger  von  Statten,  das  Aussehen  der  Pa- 
tienten wird  ein  besseres,  die  Gemüthsstimmung  eine  heitere  und 
die  Resultate  sind  schon  nach  wenigen  Wochen  oft  von  überra- 
schender Art.  Anderseits  darf  aber  der  Gebrauch  der  Eisenwässer 
auch  nicht  zu  lange  ausgedehnt  werden,  weil  sonst  leicht  abermals 
Verdauungsbeschwerden  eintreten. 

Nebst  den  bezeichneten  drei  Arten  der  Mineralwässer  kön- 
nen noch  mehrere  andere  ihre  Anzeige  finden,  je  nach  den  vor- 
herrschenden allgemeinen  Krankheiten  oder  Veränderungen  in  an- 
deren Organen,  als  deren  Begleiterin  die  Dyspepsie  ei  scheint. 
Nicht  leicht,  sagt  Bamberger,  kann  die  Behandlung  irgend 
eines  Krankheitszustandes  grössere  Aufmerksamkeit  und  ein  tie- 
feres Eingehen  in  die  ganzen  Lebensverhältnisse  des  Organismus 
verlangen,  als  jene  der  Dyspepsie,  nicht  leicht  kann  es  auch  irgend- 
wo schwieriger  sein,  allgemeine  Regeln  für  die  Behandlung  an- 
zugeben als  hier,  wo  zu  der  grossen  Anzahl  differenter  causaler 
Momente  auch  noch  die  unendliche  Mannigfaltigkeit  individueller 
Verhältnisse  und  das  so  sehr  verschiedene  Verhalten  gegen  thera- 
peutische und  diätetische  Agentien  hinzu  kommt.  Ohne  ein  genaues 
Eingehen  in  die,  der  Dyspepsie  zu  Grunde  liegenden  Ursachen 
und  die  Beziehungen,  in  welchen  dieselben  zu  anderen  krankhaf- 
ten Veränderungen  im  Organismus  steht,  ist  an  eine  vernunftge- 
mässe  Behandlung  nicht  zu  denken. 

Wir  glauben  hier  nur  kurz  auf  den  Zusammenhang  der 
Dyspepsie  mit  Erkrankungen  der  weiblichen  Genitalsphäre,  hin- 
weisen zu  sollen.  Diese  Art  der  Dyspepsie  ist  wohl  mit  eine  der 
am  häufigsten  vorkommenden,  wenn  nicht  die  häufigste  bei  Frauen 
und  bietet  anderseits  den  therapeutischen  Eingriffen  oft  den 
hartnäckigsten  Widerstand.  Die  Balneotherapie  muss  in  solchen 
Fällen  vorzugsweise  auch  gegen  das  Uterinalleiden  gerichtet  sein, 
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welches  allerdings  zumeist  von  dem  Patienten  gar  nicht  beachtet 
wird,  wenn  die  dyspeptisclien  Erscheinungen  einzig  und  allein  in  den 
Vordergrund  treten.  Nonat  hat  das  Verdienst  diese  Art  der 
sympathischen  Djspepsie  in  seinem  „Traite  des  maladies  de  l'uterus" 
besonders  beti  nt  und  die  Wichtigkeit  der  Untersuchung  des  Uterus 
bei  Dyspepsien  der  Frauen  dargelegt  zu  haben. 

Dyspepsien  kommen  ferner  sehr  häufig  bei  Rheumatismus, 
Syphilis,  Hautkrankheiten,  Bleiintoxication,  Intermittenskachexie, 
u.  s.  w.  vor,  und  die  Balneotherapie  wird  dann  selbstverständlich 
diese  Krankheitsformen  berücksichtigen  müssen. 

Von  Eädern,  welche  bei  Dyspepsien  zur  Unterstützung 
der  „Trinkkur"  angewendet  werden,  verdienen  besonders  die 
Stahlbäder  Empfehlung. 

Die  wirksamen  Agentien  in  diesen  Bädern  sind  das  Eisen 
und  die  Kohlensäure.  Ob  und  in  welchem  Masse  das  Eisen  in 
den  Bädern  durch  die  unverletzte  Haut  resorbirt  wird,  ist  noch 
nicht  endgiltig  durch  physiologische  Versuche  erwiesen.  Die  quan- 
titativen Analysen  des  Harnes  der  Badenden  vor  und  nach  dem 
Bade  haben  bisher  noch  kein  endgiltiges  Resultat  ergeben.  Jeden- 
falls ist  die  Aufnahme  des  Eisens,  wenn  sie  durch  die  äussere 
Haut  erfolgt,  nur  in  einem  sehr  beschränkten  Grade  möglich.  Nach 
Lersch  scheinen  die  Stahlbiider  einen  guten  Theil  ihrer  Wir- 
kung der  leichten  Zersetzbarkeit  der  Eisenverbindungen  zu  ver- 
danken. Der  feine  Niederschlag  lege  sich  im  Entstehungsmomente 
so  innig  in  die  Fältchen  und  Grübchen  der  Haut,  dass  ein  Theil 
des  Eisens  beim  Abtrocknen  nicht  abgewischt  wird  und  für  eine 
längere  Dauer  haften  bleibt  und  demnach  von  den  Säuren  des 
Schweisses  gelöst  und  fähig  wird,  in  die  Hauttextur  einzudringen. 

Dass  die  Kohlensäure  durch  die  äussere  Haut  aufgesogen 
wird,  haben  die  Versuche  von  Abernethy,  Collard  di  Mar- 
tigny,  Lebküchner,  Krause  u.  m.  A.  klar  dargethan  und  habe 
ich  an  mir  selbst  und  an  Anderen  öfter  nachzuweisen  vermocht. 
Die  Kohlensäure  wirkt  als  Reizmittel  auf  die  sensitiven  und  moto- 
rischen Nervenverzweigungen  und  auf  das  Kapillargefässsystem,  die 
Nerven  werden  in  gesteigerter  Intensität  angeregt,  der  Umbildungs- 
prozess  des  Blutes  wird  befördert  und  die  Functionen  der  will- 
kührlichen  wie  unwillkürlichen  Muskeln  werden  gesteigert. 

Die  Wirkung  der  Stahlbäder  ist  nach  Valentin  er  (Bad 
Pyrmont)  folgende:  Die  Haut  wird  geröthet  und  an  einzelnen  Stel- 
len macht  sich  eine  brennende.  Empfindung  geltend.  Die  Pulsfre- 
quenz ni    mt  konstant  ab,  der  Puls  wird  voller,  als  er  vor  dem  Bade 
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war.  Die  Respirationsfrequenz  wird  durch  das  Bad  nicht  beein- 
flusst,  die  Körpertemperatur  sinkt  während  des  Bades  (von  23  bis 
25°  R.),  die  Harnsekretion  wird  durch  das  Bad  unmittelbar  ange- 
regt, die  Harnstotfausscheidung  wird  etwas  verringert,  die  Aus- 
scheidung der  übrigen  Hai  nbestandtheile  etwas  vermehrt.  Bei  Voll- 
blütigen treten  zuweilen  Erscheinungen  von  Hirnhyperämie,  bei 
Anämischen  Ohnmächten  ein. 

Gut  eingerichtete 'Stahlbäder  finden  sich  vorzüglich : 
In  Schwalbach,  Pyrmont,  Driburg,  Liebenstein,  Brü- 
ckenau,  Buzias,  Königswarth,  St.  Moritz,  Szliacs, 
Franzensbad,  Elster,  Borzsek. 

In  anderen  Kurorten,  welche  kräftige  Eisenwässer  besitzen, 
verlieren  die  Stahlbäder  durch  die  primitive  Art  der  Erwärmung 
an  Werth. 

Bei  den  Bade- Anstalten  zur  Benützung  der  kohlensauren  Ei- 
senwässer ist  besonders  von  Wichtigkeit,  dass  dnse  möglichst  un- 
zersetzt  zur  Anwendung  kommen.  Die  Bewegung  des  Wassers  bei 
der  Leitung  in  das  Badehaus,  so  wie  der  Zutritt  der  atmosphäri- 
schen Luft  müssen  deshalb  auf  das  möglichst  erreichbare  Mini- 
mum gebracht  und  die  Erwärmung  so  rasch  als  thunlich  und  ohne 
Zusatz  von  Süsswasser  geschehen. 

In  Schwalbach  werden  der  Stahl-,  Wein-,  Paulinen-  und 
Rosenbrunnen  zu  Badezwecken  vei  vvendet.  Die  Badeanstalt  ist  eine 
wahre  Musteranstalt.  Das  Wasser  in  den  Reservois  wird  fast  ganz 
in  seiner  ursprünglichen  Zusammensetzung  erhalten.  Das  auf  25°  R. 
erwärmte  Bad    enthält  noch  63,6  Percent  Kohlensäure. 

In  Pyrmont  werden  zu  den  Bädern  der  Brodelbrunnen 
und  der  Neubrunnen  verwendet,  von  denen  der  erstere  unter 
27,79  Gran  festen  Bestandthei'en:  0.38  Gran  kohlensaures  Eisen- 
oxydul, 0,25  Gran  kohlensaures  Manganoxydul  und  21,39  K.  Z. 
Kohlensäure,  der  letztere  unter  25,27  Gran  festen  Bestandteilen: 
0,33  kohlensaures  Eisenoxydul  und  0,72  Gran  kohlensaures  Man- 
ganoxydul,  dann  23,36  K.  Z.  Kohlensäure  enthält. 

In  Driburg  sind  die  Badeanstalten  nach  dem  Muster  Schwal- 
bachs eingerichtet.  Der  Kohlensäuregehalt  der  Bäder  ist  ein  be- 
deutender. 

In  Liebenstein  wird  die  Trinkquelle  zugleich  zu  Badezwe- 
cken benütz  t.  Die  Badeanstalten  sind  sehr  gut. 

In  Brücken  au  werden  ausser  der  Stahlquelle  noch  die 
Weinatzer-  und  Sinbergerquelle  zu  Bädern  benützt,  welche  bedeu- 
tenden   Kohlensäurereichthum    (30  und    24    K.  Z.)    besitzen.  Nach 
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einem  viertelstündigen  Bade  von  27°5  R.  enthielt  das  Wasser  noch 
mehr  als  50  Percente  der  Kohlensäure. 

In  Buzias  enthält  die  Quelle,  welche  zu  kalten  Stahlbä- 
dern benützt  wird,  unter  10,66  Gran  festen  Bestandteilen :  1,21 
Gran  kohlensaures  Eisenoxydul  und  1,24  Vol.  Kohlensäure. 

In  Kö  -gswarth  enthält  die  Badequelle  unter  3,72  Gran 
festen  Bestandteilen  0,34  kohlensaures  Eisenoxydul  und  1,43  Vol. 
Kohlensäure. 

In  St.  Moritz  zeichnen  sich  die  Bäder  durch  grossen  Koh- 
lensäurereichthum  aus.  Ein  auf  20°  R.  erwärmtes  Bad  enthielt  noch 
69,5%  des  Kohlensäuregehaltes  und  97,2°/0  des  ursprünglichen 
Eisengehaltes  in  Lösung. 

Szliacs  besitzt  vier  Badequellen,  welche  so  viel  freie  Koh- 
lensäure enthalten,  dass  in  den  Spiegelbädern  das  Wasser  starkes 
Sprudeln  und  Wallen  zeigt.  Die  Quellen  haben  einen  Wärmegrad 
von  23,22,20  und  17UR.  und  können  daher  ohne  künstliche  Er- 
wärmung und  den  damit  nothwendigen  Verlust  an  Kohlensäure 
zum  Baden  verwendet  werden. 

In  Franzensbad  wird  vorzugsweise  die  Louisenquelle 
zu  Bädern  verwendet.  Dieselbe  enthält  unter  35,80  Gran  festen 
Bestandteilen  0,32  Gran  kohlensaures  Eisenoxydul  und  32,53  K. 
Z.  Kohlensäure.  Die  Badeanstalten  sind  in  balneotechnischer  Be- 
ziehung vorzüglich-  Das  Letztere  gilt  in  gleichem  Masse  von  den 
neuen  Badeanstalten  in  Elster. 

In  Borszek  (im  Nordosten  Siebenbürgens)  enthält  die  Bade- 
quelle Lobogo  unter  10,80  Gran  festen  Bestandtheilen  0,07  Gran 
kohlensaures  Eisenoxydul  und  67  K.  Z.  Kohlensäure.  Die  Bäder 
werden  kalt  (7Ü  R).  genommen. 

Die  Wirkung  der  Kohlensäure  auf  Hebung  der  Nerven- 
energie, welche  schon  bei  den  Stahlbädern  eine  Hauptrolle  spielt, 
tritt  noch  mehr  in  den  kohlensauren  Gasbädern  hervor, 
welche  deshalb  bei  der  nervösen  Dyspepsie  auch  mit  Nutzen  ver- 
werthet  werden. 

Die  Wirkungen  des  kohlensauren  Gasbade  s  sind  nach 
den  von  mir  (in  Marienbad)  angestellten  Versuchen  (Wiener  Me- 
dizinalhalle 1863)  in  Kurzem  folgende:  Gleich  nach  dem  Beginne  des 
Bades  Gefühl  von  Wärme,  welches  sich  über  den  ganzen  Körper 
verbreitet  und  Röthe  der  Haut.  Die  Pulsfrequenz  nahm  durch- 
schnittlich nach  10  Minuten  Verweilen  im  Gasbade  um  4  bis  6 
Schläge  in  der  Minute  ab,  diese  Frequenzverminderung  hielt  15 
bis  25  -Minuten  an,  dann  nahm  die  Zahl  der  Pulsschläge  wieder  zu 
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und  wurde,  wenn  das  Gasbad  40  bis  50  Minuten  gedauert  hatte, 
grösser  als  im  normalen  Zustande.  Die  Zahl  der  Respirationszüge 
wurde  bei  mittlerer  Dauer  des  Gasbades  nicht  beeinflusst.  Nach 
dem  Bade  machte  sich  das  Gefühl  freierer  Bewegung  und  grös- 
serer Leichtigkeit  des  Körpers  bemerkbar.  Die  Harnausscheidung 
zeigte  sich  sogleich  nach  dem  Bade  vermehrt. 

Gut  eingerichtete  Anstalten  für  kohlensaure  Gasbäder 
findet  man  in  den  meisten  Kurorten,  wo  die  Quellen  bedeutenden 
Kohlensäurereichthum  besitzen,  so  in  Meinberg,  Pyrmont, 
Franzensbad,  Kissingen,  Homburg,  Marienbad,  Nau- 
heim u.  m.  A. 

Für  manche  an  Dyspepsie  Leidende,  besonders  wenn  die  Ur- 
sache derselben  in  Aniimie  besteht,  ist  auch  der  Aufenthalt  in 
klimatischen  Kurorten  zu  empfehlen  und  zwar  eignen  sich  für  Anä- 
mische besonders:  Wahrend  des  Frühjahres  und  Herbstes  Mon- 
treux, Vevey,  Bex  in  der  Schweiz,  Parten kirchen  und  Te- 
g  e  rn  s  e  e  in  Oberbaiern ,  L  e  o  b  e  n  in  Steiermark  ;  während  des 
Winters  Gries  und  Meran  in  Tirol,  St.  Girons,  Pau  in  den 
Pyrenäen,  Lugano  in  der  italienischen  Schweiz,  Como  und 
Beiagio  am  Comer-See,  ferner  Mentone,  San  Remo,  Nizza, 
Ischia,  Kairo,  Algier,  Madeira  und  Kanaria. 

Die  grosse  Abhängigkeit  der  Dyspepsien  vom  Nervensysteme 
ist  vorzugsweise  auch  Ursache,  dass  bei  denselben  die  Hydrothe- 
rapie häufig  glänzende  Resultate  erzielt.  Fleury  (Traite  pratique 
et  raisonne  d'hydrotherapie)  bezeichnet  überhaupt  die  Erfolge  der 
Hydrotherapie  bei  den  chronischen  Erkrankungen  der  Verduungs- 
organe  als  „resultats  impossibles  ä  obtenir  par  toute  autre  methode 
de  traitement."    Allerdings  eine  etwas  zu  begeisterte  Aeusserung! 

Die  hydrotherapeutischen  Proceduren,  welche  bei 
den  Dyspepsien  ihre  Anwendung  finden,  sind  vorzüglich :  die  Fric- 
tion ,  die  Fomentation ,  die  Einhüllung ,  das  Eintauchen  und  die 
Douchcn. 

Die  Friction  wird  vorgenommen,  indem  man  mit  einem  in 
kaltes  Wasser  getauchten  Schwämme  mehrmals  rasch  über  die 
Oberfläche  des  Körpers  fährt.  Das  Wasser  kann  entweder  gewöhn- 
liches Quellwasser  oder  Mineralwasser  oder  mit  Essig,  Eau  de 
Cologue,  Meersalz  u.  s.  w.  versetzt  sein.  Nach  der  Friction,  welche 
nur  von  ganz  kurzer  Dauer  (zwei  bis  drei  Minuten)  sein  darf, 
wird  die  Haut  mit  einer  trockenen,  rauhen  Leinwand  abgetrock- 
net und  der  Kranke  macht  einige  Bewegung,  eine  kurze  Promenade, 
um  die  Reaction  hervorzurufen. 
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Die  Fomentationeu  nimmt  man  vermittelst  einer  ange- 
feuchteten Serviette  vor,  welche  man  in  der  Gegend  des  Epigastri- 
ums  oder  über  den  ganzen  Unterleib  auflegt,  jedoch  nur  kurze 
Zeit  anwendet. 

Die  Einhüllung  macht  man  in  der  Weise,  dass  man  den 
Körper  r>it  einem  angefeuchteten  aber  gut  ausgepressten  Tuche 
umgibt,  den  Kranken  so  1  bis  2  Stunden  liegen  lässt  und  durch 
Bedecken  mt  mehreren  Tüchern  die  Reaction  zu  beschleunigen  sucht. 

Das  Eintauchen  des  Kranken  in  eine  mit  Wasser  gefüllte 
Badewanne  oder  in  ein  Wasserbassin  geschieht  plötzlich  und  die 
Temperatur  des  Wassers  wird  verschieden  nach  der  herrschenden 
Jahreszeit  und  nach  der  individuellen  Leibesbeschaffenheit  des 
Patienten,  nach  seinen  Gewohnheiten  u.  s.  w.  geregelt.  Der  Kranke 
wird  gleich  nach  dem  Eintauchen  wieder  herausgezogen  und  die- 
ses Manöver  zwei  oder  dreimal  nach  einander  wiederholt. 

Die  Don  eben  können  verschiedenartig  nach  den  hiezu  ver- 
wendeten Apparaten  sein :  Spritzbad,  Schauerbad,  Sturzbad,  Regen- 
bad, Staubbad  (Douches  en  jet,  en  pluie,  en  arrosoir,  en  poussiere). 

Das  kalte  Wasser  übt,  methodisch  auf  die  Körperober- 
fläche angewendet,  eine  mächtige  Wirkung  auf  das  peripherische 
Kapillargef:isssystem,  auf  die  letzten  feinen  Verzweigungen  der 
Nerven  (und  durch  diese  wieder  auf  die  Nervencentra),  dann  auf 
die  verschiedenen  Elemente  der  Haut. 

Die  plötzliche  Anwendung  der  Kälte  auf  die  Haut  hat  ge- 
wöhnlich eine  mehr  oder  minder  kräftige  Reaction  zur  Folge, 
welche  zur  Wirksamkeit  der  Behandlung  nothwendig  ist. 

Die  Hydrotherapie  muss  demnach  als  ein  belebendes  Mittel 
betrachtet  weiden  und  als  ein  energisches  Verfahren  auf  die  Haut 
revulsiv  zu  wirken  (Nonat).  Wenn  das  hydrotherapeutische  Verfah- 
ren als  adjuvans  anderer  Medicationen  sich  für  die  meisten  Formen 
von  Dyspepsie  eignet,  so  passt  es  doch  ganz  besonders  für  die 
Dyspepsien,  welche  in  einer  Depression  des  Nervensystems 
ihren  Grund  haben,  oder  mit  Blutarm  uth  und  Chlorose  ein- 
hergehen |  oder  endlich  in  der  Reconvalescenz  nach  lang- 
wierigen Krankheiten  oder  nach  heftigen  Blut-  und  Säfte- 
verlusten auftreten. 

Bei  Dispepsien  mit  vorwiegenden  Symptomen  abnormer 
Säurebildung  und  Flatulenz  wird  man  örtliche  Fomentationeu 
anwenden. 

Hingegen  wird  das  hydrotherapeutische  Verfahren 
kontraindicirt   sein,  sobald  die  betreffenden  Personen  in  ihrem 
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Nervensystem  so  sehr  geschwächt  sind,  dass  man  von  demselben 
eine  kräftige  Reaction  nicht  erwarten  kann.  Ferner  wird  man 
die  Verwerthung  der  Hydrotherapie  scheuen,  wo  mit  den  Dyspep- 
sien zugleich  Darmkatarrhe  mit  Diarrhoe  vorhanden  sind. 

An  das  hydrotherapeutische  Verfahren  schliessen  sich,  was 
die  Wirkung  auf  das  Nervensystem  betrifft,  hier  die  Seebäder  an. 

Das  Meer  was«  er  enthält  im  Allgemeinen  etwa  3  bis  4 
Perzent  feste  Bestandteile,  unter  denen  der  vorwaltendste  das 
Chlornatrium,  nebst  diesem  finden  sich  Chlorkalium,  schwefelsaurer 
Kalk  und  schwefelsaure  Magnesia  vor,  endlich  auch  Jod-  und 
Bromverbindungen.  Die  Menge  der  Salze  ist  keine  gleiche,  son- 
dern in  den  einzelnen  Meeren  verschieden. 

Ausser  durch  den  Salzgehalt  unterscheidet  sich  das  Meer- 
wasser von  dem  gewöhnlichen  Süsswasser  noch  vorzüglich  durch 
seine  gleichmässige  Temperatur.  Selbst  das  Meer  unserer  Klimate 
besitzt  im  Herbste,  wenn  schon  die  Lufttemperatur  sehr  gesunken 
ist,  noch  einen  beträchtlichen  Wärmegrad.  Es  kommt  dies  von  dem 
schlechten  Warmeleitungsvermögen  des  Meeres,  welches  nur  grosse 
und  länger  anhaltende  Temperatur-Differenzen  dem  Meerwasser 
mittheilt  und  von  der  grossen  Wärmecapacität  desselben.  Ein 
wichtiges  Moment  ist  auch  die  starke  Bewegung  des  Meerwassers 
—  der  Wellenschlag.  Die  specifische  Schwere  oder  Dichtigkeit  des 
Meerwassers  endlich  ist  stärker,  als  die  des  Süsswassers. 

Die  Wirkungen  des  Seebades  auf  den  Gesammt-Organismus 
sind  doppelter  Art,  primäre  und  secundäre  Wirkungen. 

Die  erste  Wirkung,  welche  der  Körper  beim  Eintauchen  in's 
Meerwasser  empfindet,  ist  das  Gefühl  von  Kälte,  welches  je  nach  dem 
Temperaturgrade  des  Wassers  mehr  minder  intensiv  ist.  Es  stellt 
sich  Zittern  und  Frost  ein,  der  Athem  wird  schwer,  der  Herzschlag 
lebhafter  und  ein  Gefühl  der  Beängstigung  macht  sich  geltend. 
Der  IVs  in  den  peripherischen  Gefässen  wird  langsamer,  während 
der  Blutandrang  gegen  die  inneren  Organe  gefühlt  wird. 

Beim  Baden  in  der  Nordsee  beobachtete  ich  an  mir  stets  eine 
Abnahme  der  Körpertemperatur  (in  der  Achselhöhle  gemessen)  um 
2°3  bis  5°2  G,  eine  Abnahme  der  Pulsfrequenz  um  8  bis  12 
Schläge  in  der  Minute  und  eine  Zunahme  der  Athemzüge  um  4 
bis  6  in  derselben  Zeit. 

Nach  einiger  Zeit  hören  diese  Erscheinungen  auf,  das  Blut, 
welches  gegen  die  Centralorgane  getrieben  worden  war,  fliesst  wie- 
der nach  den  peripherischen  Gefässen,  der  Puls  schlägt  langsamer, 
der  Athem  wird  leichter  und  die  Körperwärme  nimmt  wieder  zu,  ja 
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steigt  weit  über  das  Normale  und  im  ganzen  Körper  zeigt  sich 
ein  Gefühl  von  Behagen  und  Wohlbefinden.  Die  Bewegungen  wer- 
den leichter,  der  Appetit  gesteigert  und  der  ganze  Stoffwechsel 
lebhafter.  Die  Ernährung  des  Körpers  wird  nach  längerem  Ge- 
brauche des  Seebades  eine  bessere  und  ich  fand  an  mir  selbst 
nach  fünfzehn  Tage  dauerndem  Gebrauche  desselben  eine  Körper- 
gewichtszunahme von  3  Civilpfund. 

B  e  ne  k  e  (Ueber  die  Wirkung  des  Nordseebades)  fand  durch 
exakte  Versuche  betreffs  der  physiologischen  Wirkungen  des 
Nordseebades,  dass  die  Hautperspiration  bedeutend  gesteigert, 
die  Urinsekretion  aber  dem  entsprechend  verringert  wurde,  die 
Ausscheidung  der  Phosphate  vermindert  war  und  das  Körperge- 
wicht täglich  um  57  Gramm  zunahm. 

Virchow  beobachtete  folgende  Wirkungen  des  Seebades: 
Der  Körper  gibt  zuerst  ein  bedeutendes  Wiirmequantum  ab,  der 
Wiirmeverlust  ist  grösser  an  der  Körperoberfläche.  Es  entsteht 
durch  Einwirkung  der  Kälte  auf  die  Haut  Contraction  der  peri- 
pherischen Blutgefässe,  die  Blutcirculation  in  diesen  ist  gehemmt, 
während  die  inneren  Organe  von  Blut  überfüllt  sind.  Die  sekre- 
torische Thätigkeit  der  Haut  wird  herabgesetzt,  die  motorischen 
Hautnerven  verlieren  von  ihrer  Wirkung,  die  sensitiven  büssen 
zum  Theile  ihre  Leitungsfähigkeit  ein.  Es  erfolgt  Verlangsamung 
der  Herzbewegung,  grössere  Frequenz  der  Athembewegungen, 
lebhaftere  Anregung  der  Harn-  und  Fäkalausscheidung.  Bald 
stellt  sich  aber  die  normale  Körpertemperatur  wieder  her  und 
wird  sogar  überschritten,  die  peripherische  Blutcirculation  zeigt 
sich  dann  gesteigert,  die  Wärmeproduktion  nimmt  zu  und  es 
wird  im  Allgemeinen  ein  lebhafter  und  damit  auch  verbesserter 
Stoffwechsel  angeregt. 

Die  Wirkung  des  Seebades  auf  Hebung  der  Innervation  er- 
klärt Verhaeghe  folgendermassen :  Die  den  zahllosen  Nerven- 
fasern der  Haut  beigebrachte  Erschütterung  verbreitet  sich  wie 
ein  elektrischer  Schlag  über  die  feinsten  Fasern,  so  dass  der  ent- 
legenste Theil  des  Körpers  dessen  Wirkung  verspürt.  Die  Nerven- 
thitigkeit  durch  das  Streben  des  Widerstandes  aufgeregt,  wird 
rascher  und  das  nervöse  Fluidum  erhält  dadurch  einen  Impuls, 
der  es  gleichmässig  über  den  ganzen  Körper  zu  verbreiten,  den 
Zulauf  in  den  Geweben,  wo  er  allzu  stark  ist,  zu  schwächen  und 
in  denen,  wo  er  mangelt,  herzustellen  strebt.  Die  jener  Erschüt- 
terung folgende  Pteaction  lässt  sich  als  ein  vorübergehendes,  so 
zu  sagen  künstliches  Fieber  betrachten,   und   da  jedes    Fieber  ein 
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mächtiger  Widersacher  der  Nervenleiden  ist  (?),  muss  eine  der- 
artige Reaciion  nothwendig  die  nervöse  Beweglichkeit  unterdrücken. 
Freilich  geschieht  dies  nur  auf  eine  kurze  Dauer,  aber  die  tägliche 
Wiederholung  desselben  physiologischen  Prozesses  bringt  auf  üie 
Länge  dauernde   Wirkungen  hervor. 

Dem  Eintauchen  ins  kalte  Meer,  sagt  Trousseau,  folgt 
sofort  eine  Besänftigung,  die  ihre  Hauptwirkung  auf  das  Nerven- 
system und  die  damit  am  nächsten  zusammenhängenden  Functionen 
ausübt.  Der  Puls  schlägt  langsamer  und  die  Körperwärme  nimmt 
ab.  Alsbald  tritt  eine  Reaction,  ein  fieberhafter  Paroxismus  ein. 
Er  äussert  sich  um  so  nachhaltiger,  als  die  Salze,  die  sich  im 
Meere  aufgelöst  finden,  mit  reizenden  Figenschaften  begabt  sind. 
Die  Erfahrung  lehrt  reichlich,  dass  nervöse  Personen  sich  bei 
dieser  Behandlung  sehr  wohl  befinden. 

Die  Seebäder  findet  Nonat  bei  der  Dyspepsie  vorzüglich 
desshalb  angezeigt,  weil  sie  am  energischsten  umstimmend  wirken, 
und  einerseits  ein  kräftiges  Revulsivum  für  die  Haut  bilden,  an- 
derseits aber  auf  den  ganzen    Organismus  reconstituirend  wirken. 

Die  Seebäder  der  verschiedenen  Meere  unterscheiden  sich 
von  einander  durch  die  Differenz  in  der  Mischung  und 
Temperatur  des  Meerwassers,  durch  das  Vorhandensein  oder  Fehlen 
von  Ebbe  und  Fluth,  durch  die  mehr  oder  weniger  kräftige 
Bewegung  des  Meeres,  durch  den  Feuchtigke  itsgrad  und 
Temperatur  der  Luft,  durch  den  Charakter  der  klimati- 
schen Verhältnisse. 

Am  reichsten  an  Salzen  ist  das  mittelländische  Meer, 
welches  in  einem  Pfunde  Wasser  260  bis  325  Gran  Salze  enthält. 
Daran  reiht  sich  das  Wasser  des  atlantischen  Oceans,  wel- 
ches 240  bis  295  Gran  Salze  (im  Pfunde)  enthält.  Der  mittlere 
Salzgehalt  des  Wassers  der  Nordsee  beträgt  240  Gran  auf  das 
Pfund.  In  der  Ostsee  endlich  schwankt  die  Menge  der  Salze 
zwischen  154  und  32  Gran  im  Pfunde.  An  dem  starken  Salzge- 
halt des  Mittelnieeres  hat  vorzugsweise  seine  bedeutende  Verdun- 
stung durch  die  hohe  Temperatur  Schuld. 

Die  mittlere  Jahreswärme  unterliegt  in  den  einzelnen 
Meeren  ebenfalls  wesentlichen  Unterschieden.  Im  mittelländi- 
schen Meere  beträgt  die  Winterwärme  12  bis  15°6  R.,  die  Som- 
merwärme  21"  bis  18"  R.,  die  mittlere  Jahreswärme  16°  bis 
12"  R.,  im  atlantischen  Ozean  beträgt  die  Winterwärme  5°6 
bis  l"ti  R,  die  Sommerwärme  18°4  bis  16°  R.,  die  Jahreswärme 
12"  bis  8°  R.,  in  der  Nordsee    die  Winterwärme  1%  bis  3"2  R., 
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die  Sommerwiirme  16°  bis  12°8  R.,  die  Jalireswärnie  8°  bis  4ft  R., 
in  der  Ostsee  die  Winterwärme  0,48°  bis  2,89°  R.,  die  Sommer- 
wärme 14,2"  bis  12°9  R.,  die  Jahreswärme  6°9  bis  4U  R. 

In  der  Nord-  und  Ostsee  können  die  Bäder  desshalb  erst  im 
Spätsommer  oder  Herbst  genommen  werden.  Die  Tempe- 
ratur an  den  Küsten  des  Mittelmeeres  ist  auch  höher  und 
gleichmässiger  als  an  den  Küsten  der  Nord-  und  Ostsee,  woselbst 
heftigere  Nord-  und  Nordwestwinde  herrschen.  Die  Badezeit  in 
den  italienischen  Bädern  ist  im  Allgemeinen  von  Mitte  Juni  bis 
Ende  August. 

Der  Wellenschlag  ist  von  der  Ebbe  und  Fluth,  von  den 
herrschenden  Winden,  der  Beschaffenheit  der  Ufer,  den  Küsten- 
formationen und  örtlichen  Verhältnissen  abhängig.  Durch  die 
kräftige  Bewegung  zeichnet  sich  die  Nordsee  aus  gegenüber  den 
ruhigeren  Seebädern  der  Ostsee  und  des  mittelländischen  Meeres. 
Der  Wellenschlag  hat  in  mehrhafter  Beziehung  einen  wichti- 
gen Einfluss  auf  den  Körper,  besonders  ist  es  aber  der  mecha- 
nische Einfluss  der  Welle,  ihr  plötzliches  und  immer  erneutes 
Anstossen,  welches  eine  Erregung  der  Gefässthätigkeit,  der  Haut, 
Muskeln  so  wie  aller  Organe,  die  von  den  Wellen  erschüttert  werden, 
herbeiführt.  Diese  Erregung  der  Hautgefässe  ist  auch  mit  ein 
Grund,  dass  der  niedrigere  Temperaturgrad  des  Meerwassers  recht 
gut  vertragen  wird. 

Wesentliche  Beachtung  verdient  auch  die  Beschaffenheit  des 
Strandes.  Ein  flacher,  aus  feinem  Sande  und  Gerolle  bestehender 
Strand  ist  viel  vorteilhafter  für  das  Seebad,  als  eine  steile,  klip- 
penreiche Küste. 

Die  Dauer  eines  Seebades  ist  verschieden,  je  nach  den  indi- 
viduellen Verhältnissen.  Im  Allgemeinen  soll  das  Bad  nur  durch 
einige  Minuten  genommen  und  sogleich  verlassen  werden,  sobald 
die  Zeichen  der  Reaction,  Wärmegefühl  und  Wohlbehagen  ein- 
treten. 

Von  den  Nordseebädern  erwähnen  wir :  die  Insel  Föhr 
an  der  nördlichen  Westküste  des  Hei zogthums  Schleswig,  Helgo- 
land, britische  Insel,  fast  inmitten  der  Mündungen  der  Elbe  und 
Weser  in's  Meer,  Norderney,  Hannover  gehörig,  an  der  ostfrie- 
sischen Küste,  Scheveningen  in  Holland,  unweit  von  Haag, 
Ost  ende  an  der  belgischen  Küste. 

Die  Nordseebäder  haben  vor  den  Bädern  der  Ostsee  den 
Vorzug,  dass  das  Meerwasser  in  jenen  reicher  an  Salzen  ist,  dass 
die  Mitteltemperatur  wegen  des  Einflusses  vom  Golfstrome  eine  um  2 
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bis  3  Grad  höhere  ist  und  dass   durch  Ebbe  und  Fluth  der  Wel- 
lenschlag ein  mächtigerer  ist. 

Je  weiter  der  Badeort  in's  Meer  hinausgerückt  ist,  um  so 
mehr  treten  diese  Vortheile  hervor  und  desshalb  verdienen  die 
Seebäder  auf  den  Inseln  jenen  an  den  Küsten  des  Festlandes 
vorgezogen  zu  werden. 

Allein  bei  Dyspepsien  fällt  die  Entscheidung  zu  Gun- 
sten der  Seebäder  der  Küstengegend  desshalb  aus,  weil  es  nicht 
wanschenswerth  erscheint,  durch  eine  Ueberfahrt  nach  den  Meeres- 
inseln die  Seekrankheit  hervorzurufen  und  so  eine  intensive  Erre- 
gung der  ohnedies  abnorm  functionirenden  Verdauungsorgane  zu 
veranlassen. 

Von  den  Nordseebädern  enthält  das  Wasser  von  F  ö  h  r  unter 
264,990  Gran  festen  Bestandtheilen  (in  einem  Civilpfunde) :  Chlor- 
natrium 179,330  Gran,  Chlorcalcium  67,000  Gran. 

Das  Wasser  von  Helgoland  enthält  unter  260,290  Gran  fe- 
sten Bestandteilen :  Chlornatrium  29,490,  Chlorcalcium  27,710  Gran. 

Das  Wasser  von  Norderney  enthält  unter  244,840  Gran 
festen  Bestandtheilen :  Chlornatrium  190,770,  Chlorcalcium  18,580, 
Chlorkalium  10,360  Gran. 

Das  Wasser  von  Scheveningen  enthält  unter  242,900 
Gran  festen  Bestandtheilen:  Chlornatrium  196,000,  Chlorcalcium 
30,700  Gran. 

Das  Wasser  von  Ostende  enthält  unter  261,500  Gran  festen 
Bestandtheilen:  Chlornatrium  179,000  Gran,  Chlorcalcium  41,500 
Gran. 

In  F öhr  dauert  die  Saison  von  Ende  Juni  bis  Ende  Sep- 
tember. Das  Klima  ist  milde,  da  die  Dünen  auf  Sylt  die  Insel 
vor  den  Seewinden  aus  Nordost  schützen.  Witterungswechsel  ist 
jedoch  oft  rasch.  Der  Badestrand  besteht  aus  feinem  Sande  und 
dacht  sich  allmälig  ab- 

In  Norderney  ist  der  Wellenschlag  in  der  Zeit  von  Juni 
bis  Anfangs  Juli  und  von  Mitte  August  bis  September  am  kräftig- 
sten. Auf  der  Höhe  des  Sommers  ist  meist  Windstille  und  desshalb 
die  See  wellenlos.  Das  Klima  ist  sehr  milde  und  gleichmässig,  vorherr- 
schende Winde  sind  die  Westnordwest-  und  Westwinde.  Der  Strand 
dacht  sich  allmälig  ab  und  hat  ebenen,  dichten,  festen  Sandboden. 

In  Helgoland  herrscht  die  frischeste  Seeluft  und  der 
kräftigste  Wellenschlag.  Die  Badezeit  ist  von  Mitte  Juni  bis  Sep- 
tember. Ein  Uebelstand  ist  der  Mangel  von  geeignet  angelegten 
Promenaden  und  der  rasche  Temperaturwechsel. 
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Scheveningen  hat  kräftigen  Wellenschlag,  einen  gleich- 
massigen,  sandigen  sich  allmälig  abflachenden  Strand. 

Ostende,  das  besuchteste  Nordseebad, besitzt  mildes  Klima, 
reine,  frische  Luft,  kräftigen  Wellenschlag,  guten  Strand.  Die 
Saison  dauert  vom  Juni  bis  Anfangs  Oktober.  Dieselben  Vorzüge 
hat  das  drei  Meilen  von  Ostende  entfernte  Seebad  Blank  en- 
b  e  r  g  h  e. 

Von  den  Ostseebädern  führen  wir  an :  Z o p p o t  in  der 
Nähe  von  Danzig.  Putbus  auf  der  Insel  Rügen,  Apenrade  im 
Herzogthume  Schleswig,  Düsternbrook  bei  Kiel,  Trave- 
münde  bei  Lübeck,  Doberan  im  Grossherzogthume  Mecklenburg- 
Schwerin,  Svinemündeaufder  Insel  Usedom, zu Preussen  gehörig, 
Misdroy    auf  der  Nordwestküste  der  preussischen  Insel  Wollin. 

Die  Ostsee  bietet,  was  den  Salzgehalt  des  Wassers  und 
die  Bewegung  des  Meeres  betrifft,  grosse  Verschiedenheiten.  Sie 
zerfällt  betreffs  dieser  Verhältnisse  in  zwei  Gebiete,  deren  Grenze 
Rügen  und  Bornholm  ist,  ein  östliches  Gebiet  und  ein  west- 
liches. 

Der  Salzgehalt  des  östlichen  Theiles  der  Ostsee  ist  um  drei 
Fünftel  schwächer,  als  der  vom  westlichen  Theile.  Ferner  ist  das 
Meerwasser  im  östlichen  Theile  um  1  bis  3  Grade  wärmer,  als  im 
westlichen,  endlich  ist  im  Osten  gar  keine  Ebbe  und  Fluth  bemerk- 
bar, im  Westen  jedoch,  wenn  auch  nur  im  geringen  Massstabe, 
vorhanden.  Die  Seeluft  mischt  sich  stark  mit  Landluft. 

Von  dem  Seewasser  der  Ostsee  enthält  jenes  in  Zoppot 
unter  68,100  Gran  festen  Bestandteilen:  Chlornatrium  41,920, 
Chlorcalcium  8,000  Gran,  das  Wasser  in  Putbus  unter  98,149 
Gran  festen  Bestandtheilen :  Chlornatrium  72,717,  Chlorcalcium 
23,500  Gran,  das  Wasser  in  Apenrade  unter  157,000  Gran 
festen  Bestandtheilen:  Chlornatrium  112,600  Gran,  Chlorcalcium 
26,400  Gran. 

Es  enthält  ferner  das  Wasser  bei  Kiel  unter  131,5  Gran 
festen  Bestandtheilen:  92  Gran  Chlornatrium,  das  Wasser  in 
Travemünde  unter  97,63  Gran  festen  Bestandtheilen:  70,51 
Gran  Chlornatrium,  in  Doberan  unter  128,74  Gran  festen  Be- 
standtheilen: 87,67  Gran  Chlornatrium. 

Zoppot  hat  eine  schöne  Lage,  der  Strand  ist  flach,  sandig, 
ohne  Steine.     Gegen  Nord  und  Nordost  ist  der  Ort  offen. 

Putbus  besitzt  ein  sehr  mildes  Klima  und  kräftigen  Wel- 
lenschlag, der  Boden  im  Strande  ist  jedoch  zu  steinig.  Die  Bade- 
zeit dauert  von  Anfang  Juli  bis  Anfang  Oktober. 
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In  Apenrade  ist  ebenfalls  das  Klima  sehr  milde.  Nord- und 
Nordostwinde  werden  durch  eine  Hügelkette  und  die  Insel  Alsen 
abgehalten.  Der  Strand  bietet  einen  festen,  ebenen  Grund,  aber 
nicht  frei  von  Tang. 

Düsternbrook  hat  ein  mildes  Klima,  vor  Winden  geschützt. 
Der  Grund   am  Strande  ist  feinsandig,  massig  abschüssig. 

In  Trave  münde  ist  das  Wasser  bei  herrschendem  Nord- 
nordwestwinde und  Nordostwinde,  wo  es  aus  der  Nordsee  durch 
den  Belt  in  den  Hafen  dringt,  am  salzreichsten,  bei  Süd-  und  Süd- 
westwinden hingegen  ärmer  an  Salz.  Der  Strand  ist  sandig,  fest, 
sanft  abhängig. 

In  Doberan  dauert  die  Seebad-Saison  vom  Juni  bis  Oktober. 
Der  Wellenschlag  ist  ziemlich  kräftig,  der  Strand  hat  guten  Sand- 
grund. Vorherrschende  Winde  sind  der  West  und  Nordwest. 

Svinemünde  hat  genügenden  Wellenschlag,  der  Boden  be- 
steht aus  feinem  Sande. 

Misdroy  besitzt  in  der  Umgebung  hübsche  Waldungen. 
Der  Strand  besteht  aus  dichtem  feinen  Sand.  Das  Süsswasser  macht 
sich  hier  schon  sehr  geltend. 

Zu  erwähnen  sind  noch  von  Ostseebädern :  Colberg  in  Preus- 
sen,  Graz  bei  Königsberg,  Rügenwalde  und  Dievenow  in 
Pommern  u.  m.  A. 

Als  Seebäder  im  mittelländischen  Meere  führen  wir 
an:  Venedig  und  Triest  in  Oesterreich,  Livorno  in  Toscana, 
Nizza  und  Marseille  in  Frankreich. 

Diese  südlichen  Seebäder  besitzen  durch  den  Mangel  von 
Ebbe  und  Fluth  fast  gar  keine  Wellenbewegung.  Die  Temperatur 
des  Wassers  während  der  Sommermonate  ist  sehr  beträchtlich,  wird 
jedoch  während  der  Mittagsstunden  durch  den  Seewind  abgekühlt. 
Die    Badezeit    ist  gewöhnlich    von  Mitte    Juni    bis    Ende   August. 

In  Venedig  enthält  das  Wasser  in  den  Lagunen  unter  226,1 
Gran  festen  Bestandteilen :  171  Gran  Chlornatrium,  in  Livorno 
unter  343,3  Gran  festen  Bestandteilen :  262  Chlonatrium,  in  Niz- 
za unter  328  Gran  festen  Bestandteilen:  240  Gran  Chlornatrium 
und  in  Marseille  unter  537,6  Gran  festen  Bestandtheilen:  388,4 
Gran  Chlornatrium. 

In  Venedig  badet  man  am  besten  an  der  Küste  des  Lido,  weil 
hier  die  Seeluft  am  besten  und  nur  hier  das  offene  Meer  ist.  Der 
hohen  Temperatur  wegen,  welche  während  der  Sommermonate 
herrscht  und  che  Nervenenergie  nur  noch  mehr  herabsetzen  würde, 
ist    der  Aufenthalt  nur  in  den  kühleren  Monaten  zu  empfehlen. 
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In  Triest  sind  wiederum  die  in  raschem  Wechsel  aufeinander 
folgenden  heissen  Südwinde  und  kalten  Nordwinde  von  bedeutendem 
Nachtheil. 

Livorno  hat  ebenfalls  schlechtes  Klima  und  ungesunde  Lage. 

Nizza  besitzt  den  Vortheil  kräftiger  belebender  Seeluft, 

In  Marseille  ist  das  Klima  sehr  günstig. 

Die  sücflichen  Seebäder  haben  für  die  Balneotherapie  der 
Dyspepsie  nur  geringe  Bedeutung. 

Von  den  Seebädern  des  atlantischen  Oceans  heben 
wir  hervor:  An  der  französischen  Küste:  Biar ritz,  Dieppe, 
Boulogne  sur  mer,  an  der  Südküste  Englands:  Brigh- 
ton,  die  Insel  Wight,  Hastings  und  Torquai. 

Biar  ritz  besitzt  mildes  Klima  und  ziemlich  kräftigen  Wel- 
lenschlag. Der  Strand  ist  zart,  sandig.  Die  Küste  ist  dürr  und 
besitzt  viel  Staub. 

Dieppe  hat  einen  sehr  schönen,  festen,  sandigen,  allmälig 
ablaufenden,  etwas  rauhen  Strand.  Der  Wellenschlag  ist  kräftig. 

In  Boulogne  sur  mer  ist  der  Strand  steinig,  der  Wellen- 
schlag gut. 

InBrighton  ist  das  Klima  sehr  günstig.  Durch  ihre  Lage 
ist  die  Stadt  gegen  Nord  und  Ost  geschützt.  Der  Strand  ist  gut 
sandig,  der  Wellenschlag  massig  stark.  Die  beste  Badezeit  ist  im 
September  und  Oktober. 

Auf  der  Insel  Wight  ist  besonders  die  Gegend  von  Ryde 
für  Seebadende  empfehlenswerth,  das  Klima  ist  sehr  milde,  rau- 
here Winde  sind  abgehalten.  Der  Wellenschlag  ist  nicht  sehr  kräftig. 

Hastings  ist  durch  die  Cliffs  zum  Theile  gegen  kalte  Win- 
de geschützt.  Der  Strand  hat  feinen  Sandboden. 

Torquai  zeichnet  sich  durch  äusserst  mildes  Klima  aus. 

Im  Allgemeinen  haben  die  Seebäder  an  der  französischen 
Küste  einen  viel  kräftigern  Wellenschlag  als  die  am  englischen 
Gestade. 

Nervöse  Kardinl«ie. 

Mit  dem  Namen  nervöse  „Kardialgie"  ist  man  gewohnt, 
jene  Neurosen  des  Magens  speziell  zu  bezeichnen,  welche  sich 
nicht  als  ein  Symptom  von  Structurveränderungen  des  Magens 
z.  B.  Entzündung  der  Magenschleimhaut,  chronisches  Magengeschwür 
erweisen  und  zumeist  Hyperästhesien  des  n.  vagus  und  des  plexus 
solaris  (nach  RombergJ  sein  sollen. 
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Der  anfallsweise  wiederkehrende  Schmerz  in  der  Magenge- 
gend, welcher  eben  die  nervöse  Kardialgie  bildet,  kann  die  vei- 
schiedensten  Grade  haben  von  dem  leichten  unangenehmen  Ge- 
fühle im  Epigastrium  bis  zu  jener  entsetzlichen  Empfindung,  welche 
den  Kranken  mit  einem  Schlage  gänzlich  zu  vernichten  droht.  Oft 
wechseln  solche  starke  und  schwache  Anfälle  mit  einander  ab 
und  dem  dumpfen  Schmerze  folgt  oft  unerträgliches  Brennen  und 
Schneiden  in  der  Magengegend.  In  einzelnen  Fällen  so  unbedeu- 
tend, dass  der  „Magenkrampf"  zum  interessanten  Relief  mancher 
Dame  gehört,  erreicht  oft  die  nervöse  Kardialgie  wieder  eine  sol- 
che Höhe,  dass  die  davon  Gequälten  in  die  grösste  Verzweiflung 
gerathen. 

Romberg  beschreibt  den  heftigen  kardialgischen  Anfall  in 
folgender  naturgetreuer  Weise.  Jählings  oder  nach  vorangegan- 
genem Gefühle  von  Druck  befällt  ein  heftiger,  zuammenschnüren- 
der  Schmerz  in  der  Magengrube,  gewöhnlich  bis  zum  Rücken  sich 
verbreitend,  mit  Ohnmachtsgefühle,  verfallenem  Gesicht,  Kälte  der 
Hände  und  Füsse,  mit  kleinem,  aussetzendem  Pulse.  Der  Schmerz 
steigt  so,  dass  der  Kranke  laut  aufschreit.  Die  Magengegend  ist 
entweder  aufgetrieben,  kugelförmig  gewölbt,  oder  was  häufiger  der 
Fall  ist,  eingezogen  mit  gespannten  Bauchdecken.  Pulsationen  in 
der  Gegend  des  Epigastriums  sind  häufig.  Aeusserer  Druck  wird 
vertragen  und  der  Kranke  selbst  stemmt  nicht  selten  die  Magen- 
grube an  einen  festen  Gegenstand  oder  kompriinirt  sie  mit  den 
Händen.  Mitempfindungen  in  der  Brusthöhle,  unter  dem  Sternum, 
unter  den  Schlundästen  des  Vagus  zeigen  sich  oft,  in  äusseren 
Theilen  nur  selten.  Der  Anfall  dauert  einige  Minuten  bis  eine 
halbe  Stunde.  — 

Am  häufigsten  beobachten  wir  die  nervöse  Kardialgie  bei 
jungen  chlorotischen  Mädchen  in  den  Entwicklungsjahren,  bei 
Frauen,  die  an  verschiedenen  Uterinalkrankheiten  leiden  und  bei 
jungen  durch  Excesse  in  Venere  geschwächten  Männern. 

Dass  Kardialgie  zuweilen  auch  mit  Dyspepsie  vergesellschaftet 
vorkommt,  ist  schon  darum  erklärlich,  weil  beide  oft  in  gleicher 
Weise  durch  Nervenleiden,  Anämie  u.  s.  w.  verursacht  sind.  Sehr 
oft  ist  die  Kardialgie  von  Neurosen  im  Bereiche  anderer  Nerven 
begleitet. 

Die  Balneotherapie  muss  natürlich  auch  bei  der  Kardialgie 
ausser  der  lokalen  Neurose  des  Magens  die  vorhandenen  Allge- 
meinleiden und  nervösen  Störungen  berücksichtigen. 

Vorzugsweise  Anwendung  finden  hier  von  den  Mineralwässern 
Xisch,  Balneotherapie.  ä 
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die  eisenhaltigen  und  zwar,  wenn  keine  bedeutenden  Verdau- 
ungsstörungen vorhanden  sind,  die  reinen  Eisenwässer,  sonst 
die  salinischen  Eisensäuerlinge.  Was  wir  von  den  Eisen- 
wässern bei  der  Dyspepsie  sagten,  hat  auch  hier  seine  Geltung, 
und  Kurorte,  wie  Schwalbach,  Spaa,  Pyrmont,  Driburg 
u.  s.  w.  finden  bei  Kardialgie  ihre  passendste  Anzeige.  In  Fällen, 
wo  sich  nicht  Anämie  als  Ursache  der  Kardialgie  nachweisen  lässt, 
leistendie  T  hermalquellen,  welche  wir  beim  chron.  Magenka- 
tarrh angeführt  haben,  in  kleinen  Gaben  innerlich  verabfolgt, 
treffliche  Dienste.  Die  heissen  Quellen  Carlsbad's  bewähren  sich 
da  als  das  vorzüglichste  schmerzstillende  Mittel.  L  omb  ard  wen- 
dete gegen  Gastralgien  gewöhnliches  warmes  Wasser  in  beträcht- 
licher Menge  und  so  heiss,  als  der  Magen  es  vertragen  konnte,  mit 
Nutzen  an. 

Bei  heftigen  Kardialgien  gewährt  zuweilen  das  Schlucken  von 
Kohlensäure  Linderung  des  Schmerzes.  Die  Kohlensäure  wirkt  hier 
gleichsam  als  Narcoticum  für  die  Magennerven. 

Die  Mineralwässer  dürfen  im  Allgemeinen  nur  in  der  anfalls- 
freien Zeit  angewendet  werden.  Während  des  Anfalles  getrun- 
ken, vermehren  sie  gewöhnlich  nur  die  Heftigkeit  und  Dauer  des- 
selben. 

Von  Bädern  sind  die  kalten  Seebäder  und  die  Stahlbäder 
wegen  ihres  Einflusses  auf  das  Nervensystem  angezeigt.  Beruhigend 
wirken  jedoch  vorzüglich  die  warmen  Bäder,  zu  denen  man  bei 
grosser  Hyperästhesie  gerne  Zusätze  von  Kräuter-,  Malz-, 
Kleien-,  Kiefer-  und  B'ichtennadeldecoct  gibt.  Bei  sehr  reizbaren 
Personen  thut  man  gut,  mit  diesen  Bädern  zu  beginnen  und  erst 
dann  Stahlbäder  und  kalte  Seebäder  anzuwenden.  Es  gibt  so  reiz- 
bare Individuen,  sagt  Leubusch  er  (Krankheiten  des  Nervensy- 
stems), dass  sie  nur  in  sehr  allmäliger  Steigerung  tonisirende  Mit- 
tel vertragen  und  erst  durch  reizmildernde  Mittel,  lauwarme  Bä- 
der mit  schleimigen  Zusätzen  vorbereitet  werden  müssen  für  kräf- 
tiger anregende  und  umstimmende  Einwirkungen. 

Von  den  Bädern  mit  vegetabilischen  Zusätzen  kommen  die 
Kiefer-  und  Fichtennadelbäder  am  häufigsten  in  Gebrauch. 
Zur  Bereitung  derselben  wird  das  Decoct  aus  den  täglich  frisch 
gesammelten  Nadeln  benützt,  welches  als  hauptsächlichste  Bestan- 
dteile: gummihaltigen  Extractivstoff,  Harz,  Chlorophyll,  Ameisen- 
säure und  Salze  enthält.  Diese  Bäder  wirken  auf  das  ganze  Ner- 
vensystem beruhigend  und  reizmildernd. 

Anstalten   für  Fichten-   und  Kiefernadelbäder  befinden   sich: 
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In  Alexandersbad,  bei  Wunsiedel  in  Ober-Franken,  Arnstadt 
in  Thüringen,  Blanken  bürg  bei  Rudolstadt  in  Schwarzburg- 
Rudolstadt,  Berka  an  der  Um  im  Grossherzogthum  Sachsen-Wei- 
mar, Braunfels  bei  Wetzlar,  Eisen  ach  in  Thüringen,  Fried- 
richsrade im  Herzogthume  Coburg-Gotha,  Grund  am  westlichen 
Abhänge  des  Harzes,  Hofgeismar  bei  Kassel  in  Hessen,  Her- 
mannsbad zu  Muskau  an  der  Neisse,  Ilmenau  in  Thüringen, 
Karlsruh  in  Oberschlesien,  Muskau  in  der  Oberlausitz,  Nas- 
sau an  der  Lahn  bei  Ems,  Ohrdruf  bei  Gotha,  Rudolstadt  in 
Schwarzburg-Rudolstadt,  Ruhla  in  Türingen,  Schleusingen  im 
Thüringer  Walde,  S  c  h  m  a  1  k  a  1  d  en  in  Hessen,  S  i  n  z  i  g  im  Ahrthale, 
Tharand  bei  Dresden,  Zittau  in  Sachsen. 

Eine  gleiche  reizmildernde  und  nervenberuhigende  Wirkung 
haben  auch  mehrere  indifferente  Thermalquellen,  welche  deshalb 
für  die  Balneotherapie  der  nervösen  Kardialgie  verwerthet  werden 
können.  Es  sind  besonders  jene  indifferente  Thermen,  welche  in 
hohen  Gebirgsgegenden  vorkommen  und  die  daher  den  Vor- 
theil  besitzen,  ihre  Wirkung  mit  jener  der  frischen,  reinen,  er- 
quickenden Gebirgsluft  verbinden  zu  können. 

Als  indifferente  Thermalquellen  werden  alle  jene 
Thermen  bezeichnet,  welche  sehr  arm  an  fixen  und  gasförmigen 
Bestandtheilen  sind.  Keiner  von  den  Bestandtheilen,  welche  sich 
in  denselben  gelöst  finden,  bringt  in  so  geringen  Quantitäten  eine 
bemerkenswerthe  Wirkung  auf  den  Organismus  hervor  und  darum 
ist  ihre  unläugbare  therapeutische.  Wirksamkeit  schwer  erklärlich. 
Diese  Thermen  sind  in  qualitativ  und  qualitativ  chemischer  Zu- 
sammensetzung von  den  gewöhnlichen  Trinkquellen  nicht  verschie- 
den und  es  ist  daher  schwer,  ihre  Wirksamkeit  nur  von  dem 
Wasser  und  dem  höheren  Temperaturgrade  abzuleiten. 

In  neuester  Zeit  hat  Scoutetten  (de  l'electricite  consideree 
comme  cause  principale  de  l'action  des  eaux  minerales  sur  l'orga- 
nisme,  Paris  18Ü4)  eine  Reihe  von  Untersuchungen  angestellt,  wel- 
che ihn  zu  dem  Resultate  führten,  dass  die  Electricität  das  eigent- 
liche He.ilagens  der  Mineralwässer  repräsentire  und  dass  die  Im- 
mersion nur  eines  Theiles  des  menschlichen  Körpers  in  das  Mi- 
neralwasser genüge,  um  die  electrische  Erscheinung  hervorzurufen. 
Es  würde  dadurch  die  Wirksamkeit  der  indifferenten  Thermen  eher 
erklärt  werden  können. 

Als  indifferente  Thermen,  welche  auf  die  nervöse  Hyperästhe- 
sie (also  hier  Kardialgie)  wohlthätig  einzuwirken  und  die  Nerven- 
thätigkeit  zu  regeln  vermögen,  nennen  wir:  Wildbad  Gastein  in 
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Salzburg,  Pfäfers  und  Ragatz  in  der  Schweiz,  Wildbad  in 
Würtemberg,  Römerbad  Tüffer  in  Steiermark,  Neuhaus  unweit 
von  Cilli  in  Steiermark,  Land  eck  in  der  Grafschaft  Glatz, 
S  ch  langen  bad  im  Herzogthume  Nassau,  Johannisbad  in  Böh- 
men, Tobelbad  unweit  von  Gratz  in  Steiermark,  Liebenzeil 
in  Würtemberg. 

Andere  berühmte  indifferente  Quellen,  wie  Te  plitz,  Warm- 
brunn, Plombieres  u.  s.  w.  können  wir  hier  nicht  anreihen, 
weil  sie  nicht  jene  günstige  hohe  Gebirgslage,  oder  andererseits 
zu  bedeutende  Temperaturgrade  besitzen,  um  auf  eine  „nervenstär- 
kende" Eigenschaft  Anspruch  machen  zu  können. 

Die  Quellen  von  Gastein  enthalten  in  1  Pfund  Wasser 
2,40  Gran  feste  Bestandteile.  Die  Temperatur  der  Quellen  schwankt 
zwischen  38'/„°  R.  bis  28°  R.  Der  Ort  liegt  3051' über  dem  Meere, 
der  Ozongehalt  der  Atmosphäre  ist  bedeutend  erhöht,  das  Klima 
von  den  rings   umgebenden  Alpen  beeinflusst. 

In  Pfäfers  enthält  das  Wasser  1,79  Gran  feste  Bestand- 
teile und  hat  eine  Temperatur  von  30°  R.  Die  Kuranstalt  liegt 
2130'  über  dem  Meere,  von  8000'  hohen  Bergen  umgeben. 

In  Ragatz,  wohin  dasselbe  Wasser  geleitet  wird,  hat  dieses 
nur  eine  Temperatur  von  27°6  R.  Es  liegt  2000'  über  dem  Meere 
und  hat  durch  seine  sonnige  Lage  günstigere  klimatische  Verhält- 
nisse als  Pfäfers. 

In  Wild  bad  enthalten  die  Quellen  4,o5  Gran  feste  Bestand- 
teile und  schwanken  in  ihrer  Temperatur  von  30°  bis  26°  R. 
Der  Kurort  liegt  von  Waldhöhen  eingeschlossen  1333'  über  dem 
Meere. 

In  Tüffer  enthalten  die  Quellen  1,97  Gran  feste  Bestand- 
teile und  haben  eine  Temperatur  von  29°5  bis  30°  R.  Die  Lage 
im  Gebirge  ist  sehr  günstig,  755'  über  dem  Meere. 

Die  Thermalquelle  in  Neuhaus  enthält  2,16  Gran 
feste  Bestandteile  bei  einer  Temperatur  von  28°  R.  Das  Klima 
ist  milde,  die  Lage  über  dem  Meere  beträgt  1200'. 

In  Land  eck  beträgt  die  Summe  der  festen  Bestandtheile  in 
den  Quellen  1,12  Gran.  Die  Temperatur  der  Quellen  schwankt  von 
14°  bis  23°  R.  Die  Stadt  liegt  in  herrlicher  Gebirgsgegend,  1398' 
über  dem  Meere. 

Das  Wasser  Seh  langenbad's  enthält  2,55  Gran  feste  Be- 
standtheile, die  Temperatur  differirt  von  22  bis  24°5  R.  In  treff- 
licher von  Waldbergen  umschlossener  Gegend  liegt  der  Ort  900' 
über  der  Meeresfläche. 
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Die  Johannisbader  Quelle  enthält  2,0S  Gran  feste  Be- 
standtheile  bei  einer  Temperatur  von  23°  R.  Die  Lage  des  freund- 
lichen Ortes  in  einem  von  Nadelwäldern  umschlossenen  Gebirgs- 
thale  beträgt  2000'  über  dem  Meere. 

Tobelbad  besitzt  zwei  Quellen,  von  denen  die  eine  20°,  die 
andere  23°  warm  ist  und  welche  4,82  Gran  feste  Bestandteile 
enthalten.  Es  liegt  von  dicht  bewaldeten  Bergen  eingeschlossen 
1047'  über  dem  Meere. 

Liebenzell's  Quellen  haben  eine  Temperatur  von  18  bis 
20°  R.  und  enthalten  7,92  Gran  feste  Bestandteile.  Es  liegt  in 
einem  Schwarzwaldthale  993'  über  dem  Meere. 

Von  den  genannten  Thermen  hat  Schlangenbad  den  Vor  • 
theil,  dass  es  in  unmittelbarer  Nähe  die  trefflichen  Eisenquellen 
Schwalbachs  besitzt  und  ebenso  Johannisbad,  dass  in  der  Nähe 
eine  ziemlich  gute  Eisenquelle  entspringt.  Was  den  wohlthätigen 
Einfluss  der  herrliehen  Gebirgslage  betrifft,  so  stehen  Gasteiu  und 
Ragatz  in  erster  Reihe. 

Hydrotherapeutische  Prozeduren  haben  oft  bei  ner- 
vöser Kardialgie  den  besten  Erfolg.  Gully  empfiehlt  kalte  Abrei- 
bungen des  Körpers  und  besonders  die  Anwendung  warmer  F  o- 
mentationen  auf  den  Unterleib.  Zu  dem  letzteren  Zwecke  durch- 
nässt  Gully  ein  dreimal  zusammengelegtes  Flanellstück  mit 
Wasser,  ringt  dieses,  in  ein  Handtuch  geschlagen  aus,  nimmt  es 
dann  wieder  aus  dem  Handtuche,  legt  es  auf  den  Bauch,  über- 
deckt es  mit  trockenem  Flanell  und  wechselt  alle  5  bis  8  Minuten 
den  nassen  Flanelllappen  durch  20  bis  60  Minuten.  Die  Einwir- 
kung solcher  Fomentationen  ist  eine  nervenberubigende. 

Fleury  empfiehlt  zu  gleichem  Zweck  sein  Staubregenbad 
auf  die  Magengegend  angewendet. 


Chronisches  Mag-eiigeschwür. 

Wechselvoll  in  seinen  Erscheinungen  tritt  das  chronische 
Magengeschwür  gewöhnlich  unter  den  Symptomen  auf,  welche 
dem  chronischen  Magenkatarrhe  und  der  nervösen  Kardialgie  ei- 
gen sind  und  die  Unterscheidung  von  diesen  beiden  Zuständen 
häufig  schwierig  machen.  Anderseits  macht  die  tiefeingreifende  Wir- 
kung des  chronischen  Magengeschwüres  auf  den  Gesammtorganis- 
mus  und  das  Auftreten  bedrohlicher  Lokalerscheinungen  auch  die 
Differentialdiagnose  vom  Magencarciuom  zuweilen  schwer. 
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Verschiedene  Verdauungsstörungen,  Empfindlichkeit  der  Ma- 
gengegend gegen  Druck,  heftige  Schmerzen,  starkes  Erbrechen 
(letzteres  zumeist  nach  der  Mahlzeit)  sind  die  konstantesten  Symp- 
tome, zu  denen  sich  je  nach  dem  Verlaufe  der  Krankheit  andere 
(so  das  Blutbrechen)  hinzugesellen  und  nur  genaue  Berücksichti- 
gung der  einzelnen  Symptome  und  längere  Beobachtung  des  Kran- 
ken vermag  oft  die  Diagnose  sicherzustellen. 

Bamberger  gibt  folgende  wichtige  Momente  als  Anhalts- 
punkte für  die  Diagnose  an: 

„Die  Unterscheidung  von  nervöser  Kar  diaig  ie  ist  inso- 
fern häufig  sehr  schwierig  als  beide  Zustände  bei  schwächlichen, 
anämischen,  besonders  weiblichen  Individuen  mit  Menstruations- 
störungen vorkommen.  Als  unterscheidende  Kennzeichen  dienen 
für  die  erstere:  das  Vorhandensein  nervöser  Erscheinungen  (Glo- 
bus, Clavus  hystericus,  Uterinalcolik  u.  s.  w.),  der  häufige  Wech- 
sel der  Symptome,  das  Ungestörtsein  der  Verdauung  und  die  man- 
gelnde Schmerzhaftigkeit  der  Magengrube  ausser  den  Anfällen,  der 
Charakter  des  Schmerzes,  der  durch  Druck,  durch  Nahrungsmittel 
gewöhnlich  nicht  vermehrt,  oft  sogar  vermindert  wird,  das  selte- 
nere, mit  den  Schmerzanfällen  und  der  Zusichnahme  von  Nahrungs- 
mitteln nicht  im  direkten  Zusammenhange  stehende  Erbrechen, 
der  Mangel  des  Blutbrechens,  fehlende  oder  nur  unbedeutende 
Abmagerung. 

Der  chronische  Magenkatarrh  entsteht  gewöhnlich 
durch  leicht  nachweisbare  innere  oder  äussere  Einflüsse,  während 
beim  perforirenden  Magengeschwüre  selten  eine  evidente  Ursache 
nachweisbar  ist.  Deutliche,  mit  Intermissionen  abwechselnde 
Schmerzparoxysmen  sind  beim  Magenkatarrh  selten,  der  gewöhn- 
lich eine  ununterbrochene  Fortdauer  seiner  wesentlichen  Symp- 
tome zeigt.  Der  Schmerz  wird  höchst  selten  so  vehement,  die  Ab- 
hängigkeit der  Verschlimmerungen  von  den  Mahlzeiten  ist  gewöhn- 
lich viel  auffallender  und  konstanter.  Die  erbrochenen  Massen 
zeigen  nur  höchst  selten  Blutspuren,  eigentliches  Blutbrechen  kömmt 
nicht  vor. 

Beim  Magenkrebs  machen  die  Störungen  der  Ernährung 
in  kürzerer  Zeit  viel  raschere  Fortschritte,  es  ist  das  eigentüm- 
liche kachektische  Aussehen  vorhanden,  oder  es  tritt  wenigstens 
bald  ein,  er  kömmt  häufiger  im  vorgerückteren  Jahren  vor,  voll- 
kommene Intermissionen  aller  Zufälle,  Zunahme  der  Kräfte  und 
der  Ernährung  wahrend  solcher  kommt  fast  nie  vor.  Die  Sarcina 
ventriculi  im  Erbrochenen  ist  viel  häufiger.  Sind  zugleich  die  Symp- 
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tome  der  Stenose  der  Kardar  oder  des  Pylorus,  ist  eine  deutlich 
fühlbare  Geschwulst  in  der  Magengegend  vorhanden,  der  Magen 
tief  in  den  Bauchraum  herabgesunken,  Krebs  in  anderen  Organen 
nachweisbar,  so  ist  die  Diagnose  des  Magenkrebses  mit  höchst 
seltenen  Ausnahmen  gewiss." 

Das  Vorkommen  des  chronischen  Magengeschwürs  ist  ein 
ziemlich  häufiges.  Wir  beobachten  dasselbe  im  Allgemeinen  vor- 
züglich bei  zart  gebauten  schwächlichen  Individuen,  beim  weibli- 
chen Geschlechte  daher  häufiger  als  beim  männlichen  und  am 
öftesten  kombinirt  mit  chlorotischen  Zuständen  und  Menstruations- 
anomalien. Das  ätiologische  Moment  ist  noch  ganz  im  Dunkeln. 

Die  Balneotherapie  des  chronischen  Magengeschwüres 
fällt  in  den  meisten  Punkten  mit  jener  des  chronischen  Ma- 
genkatarrhs zusammen,  da  dieser  als  konstanter  Begleiter  vor- 
handen ist.  Die  Therapie  muss  daher  vor  Allem  darauf  gerichtet 
sein,  den  chronischen  Magenkatarrh  zu  bekämpfen,  um 
so  mehr,  als  die  Annahme  wahrscheinlich  ist,  dass  das  chronische 
Magengeschwür  eben  ein  eigentümlicher,  durch  besondere  Um- 
stände herbeigeführter  Ausgang  des  chronischen  Magenkatarrhs  ist. 

Wir  brauchen  daher  nur  auf  das  bei  der  Balneotherapie  des 
chronischen  Magenkatarrhs  Gesagte  hinzuweisen.  Allein  nicht  über- 
flüssig erscheint  es  besonders  zu  betonen,  dass  hierein  sehr  vor- 
sichtiger Gebrauch  der  Mineralwässer  Noth  thut.  Bei  den 
warmen  Quellen  ist  zu  befürchten,  dass  der  höhere  Tempera- 
turgrad Blutungen  hervorruft,  bei  dem  kalten  hingegen,  dass 
der  grösste  Gehalt  an  Kohlensäure  durch  zu  heftige  Ausdehnung 
des  Magens  Beschwerden  verursache.  Wir  werden  daher  bei  den 
Thermen  nur  jene  mit  geringcrem  Temperaturgrade  verordnen  und 
bei  den  kalten  Quellen  den  Gehalt  an  Kohlensäure  zu  vermindern 
suchen. 

Am  meisten  sind  beim  chronischen  Magengeschwür  die  al- 
kalischen und  alkal  i  seh- salinischen  Mineralquellen  und 
von  diesen  wiederum  vorzüglich  Karlsbad  und  Marienbad  zu 
empfehlen.  Sobald  beim  chronischen  Magenkatarrh  der  Verdacht 
des  Vorhandenseins  von  Magengeschwür  auftaucht,  ist  kein  Mittel 
so  empfehlenswert^  als  der  Gebrauch  der  Karlsbader  oder  Ma- 
rienbader Quellen.  Unter  der  Anwendung  dieser  Mineralwässer 
sieht  man  aber  auch  selbst  die  hartnäckigsten  Falle  oft  heilen. 

„Ueberraschend  günstig,  sagt  Niemeyer,  wirkt  beim  chro- 
nischen Magengeschwür  der  kurzgemässe  Gebrauch  der  kohlensau- 
ren Alkalien,  namentlich  die    Brunnenkuren    in    Marien  bad 
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und  Karlsbad.  Die  Verordnung  derselben  und  die  ausschliessli- 
che Milchdiät  ist  das  Verfahren,  welches  bei  der  Behandlung  des 
Magengeschwüres  das  meiste  Vertrauen  verdient." 

In  Kaisbad  werden  die  kühleren  Thermen:  Schlossbrun- 
nen (42°8  R.  warm)  Th  er  e  sienbrunnen  (41° R.)  und  Markt- 
brunnen (39°  R.)  in  Gebrauch  gezogen,  in  Marienbad  der 
Kreuzbrunnen  und  die  Waldquelle.  Ich  lasse  diese  Anfangs 
stets  mit  lauwarmer  Milch  versetzt  und  dann  nach  Verlauf  der 
ersten  Wochen  kalt  trinken,  Wodurch  ich  bereits  überraschend 
glückliche  Resultate  erzielte.  Sowohl  Karlsbader  als  Marienbader 
Quellen  dürfen  stets  nur  in  kleinen  Gaben  verabreicht  werden. 

Lauwarme  Bäder,  öfters  wiederholt,  unterstützen  die  Kur 
wesentlich  und  dienen  namentlich  zur  Milderung  der  Schmerzen. 
Zu  diesem  Zwecke  sind  auch  warme  Moor  Umschlag  e  zu  em- 
pfehlen. 

In  jenen  Fällen,  in  denen  Mineralwässer  nicht  vertragen  wer- 
den, ist  der  Aufenthalt  in  gleichmässig  milder,  gesunder  Gegend, 
so  in  den  bereits  früher  bezeichneten  klimatischen  Kurorten 
zu  empfehlen.  Dabei  wird  eine  strenge  Milchkur  durchgeführt  und 
nur  Milch,  Milchsuppe  und  leichte  mehlige,  mit  Milch  bereitete 
Speisen  zur  Nahrung  gestattet  werden. 

Hat  der  Schmerz  in  der  Magengegend  aufgehört  und  das 
Erbrechen  nachgelassen,  so  werden  wegen  der  vorhandenen  Anä- 
mie Eisenwässer  verordnet,  wobei  jedoch  wegen  der  grossen 
Unsicherheit,  in  der  man  sich  auch  bei  völliger  Abwesenheit  aller 
lokaler  Erscheinungen  über  den  Stand  der  noch  vorhandenen  ana- 
tomischen Veränderungen  befindet,  grosse  Vorsicht  nothwendig  ist. 


Carcinom  des  Magens. 

In  ausgesprochenen  Fällen  von  „Magenkrebs"  wird  die  Diag- 
nose durch  den  Schmerz  im  Epigastrium,  das  häufige  Erbrechen, 
wobei  den  erbrochenen  Substanzen  zeitweise  kaffeesatzartige  Massen 
beigemengt,  und  endlich  durch  den  im  Epigastrium  fühlbaren  Tu- 
mor leicht  gemacht  Fehlen  diese  Symptome,  dann  ist  die  Unter- 
scheidung von  dem  chronischen  Magenkatarrh  schwer. 

Wo  die  Diagnose  zwischen  Magencarciuom  und  chronischem 
Magenkatarrh  schwankt,  muss  das  Alter  des  Kranken,  sein  Er- 
nährungszustand, die  Art  des  Schmerzes,  die  Beschaffenheit  des  Er- 
brochenen u.  s.  w.  berücksichtigt    werden.  Beim    chronischen  Ma- 
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genkatarrh  ist  der  Schmerz  gewöhnlich  unbedeutender,  das  Erbre- 
chen seltener,  der  Ernährungszustand  ein  besserer,  die  Abmage- 
rung und  der  Kräfteverfall  machen  nur  langsame  Fortschritte. 
Die  Anwesenheit  einer  fühlbaren  Geschwulst,  welche  dem  Magen 
angehört,  macht  die  Diagnose  des  Carcinoms  am  sichersten. 

Ist  einmal  diese  Diagnose  festgestellt,  dann  kann  nicht  mehr 
von  einer  Balneotherapie  die  Rede  sein,  sondern  es  können 
die  Mineralwässer  nur  zur  Bekämpfung  einzelner  belästigender 
Symptome  verwendet  werden. 

Heilungen  von  Carcinom,  welche  auf  balneotherapeuti- 
scliem  Wege  erzielt  worden  sein  sollen,  verdienen  durchaus  kei- 
nen Glauben.  Der  Fall  von  Magencarcinom,  welcher  in  Karlsbad 
geheilt  worden  sein  soll  und  der  sich  als  balneologische  Seeschlange 
durch  die  Badeschriften  zieht,  ist  keineswegs  konstatirt.  Die 
älteren  Angaben  englischer  Autoren,  welche  in  der  „fixen  Luft" 
(dem  kohlensauren  Gase)  ein  Heilmittel  des  Carciuoms  gefunden 
haben  wollten,  sind  womöglich  noch  unglaubwürdiger. 

Zur  symptomatischen  Behandlung  der  einzelnen  belästigenden 
Symptome  :  Erbrechen,  Magenschmerz  u.  s.  w.  halten  wir  nur  die 
Anwendung  einer  Art  von  Mineralwässern  geeignet,  nämlich  der  e  i  n- 
fachen  Säuerlinge. 

Die  einfachen  Säuerlinge  zeichnen  sich  nur  durch  ihren  Ge- 
halt an  Kohlensäure  aus,  sind  aber  sehr  arm  au  fixen  Bestand- 
teilen. Ihre  therapeutische  Wirksamkeit  beruht  auf  der  Wirkung 
der  Kohlensäure.  Den  Einfluss  des  kohlensauren  Gases  auf  den 
Magen  haben  wir  bereits  früher  kennen  gelernt  und  wollen  hier 
nur  auf  die  schmerzstillende  Eigenschaft  der  Kohlensäure 
hinweisen,  welche  namentlich  bei  Carcinomen  vielfach  mit  Nutzen 
verwerthet  worden  ist  (Dr.  de  Lalouette's  Versuche  über  Wir- 
kung der  „fixen  Luft"  und  Dr.  Rozier's  Observations-  sur  la  phy- 
sique  et  sur  l'histoire  naturelle). 

Die  Anwendung  eiuzelner  Säuerlinge  speziell  zu  empfehlen 
oder  die  Namen  derselben  hier  anzuführen,  ist  überflüssig ;  denn 
Säuerlinge  finden  sich  allenthalben  in  der  Umgebung  anderer  wirk- 
samer Mineralquellen  und  es  ist  nur  die  Wahl  eines  gesunden,  auf 
Hebung  der  Kräfte  wirkenden,  günstigen  Klimas  ins  Auge  zu  fassen. 

Vor   dem  Gebrauche  alkalischer  und  salinischer   Quel- 
len glauben  wir  beim  Magencarcinom  ausdrücklich  warnen  zu  müs- 
sen,   da  jene  nur   zu  Depotenzirung  der    Krauken    beitragen    und 
,  einen  rascheren  Verlauf  des  Leidens  herbeiführen    würden.  Dieser 
Verlauf  gestaltet   sich  oft  unter  der  Anwendung  jener  Quellen    in 
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rapider  Weise.  Es  schwebt  mir  hier  besonders  ein  Fall  vor,  den 
ich  in  der  Sommersaison  1863  in  Marienbad  zu  beobachten  Gele- 
genheit hatte.  Er  betraf  einen  ziemlich  kräftig  aussehenden  Mann 
in  den  mittleren  Lebensjahren.  Derselbe  wurde  von  anerkannt  tüch- 
tigen medicinischen  Autoritäten  wegen  „chronischem  Magenkatarrh" 
nach  Marienbad  gesendet,  woselbst  ich  bei  seiner  Ankunft  auch 
nichts  Anderes  nachweisen  konnte.  Aber  schon  nach  vierzehntägigem 
Gebrauche  der  Glaubersalzquellen  traten  äusserst  rasch  sämmt- 
liche  Symptome  des  Magencarcinoms  so  charakteristisch  hervor, 
das  nun  die  traurige  Diagnose  nicht  zu  übersehen  war.  Nach  we- 
nigen Wochen  wurde  dieselbe  durch  das  lethale  Ende  des  Patien- 
ten bestätigt. 

Bei  der  tristen  Prognose  des  Magencarcinoms  ist  es  aber 
auch  im  Allgemeinen  nicht  räthlich,  die  Patienten  vom  Hause  weg- 
zuschicken, sie  den  Beschwerden  der  Reise  und  den  veränderten 
Einflüssen  eines  neuen  Aufenthaltortes  auszusetzen. 

Ein  Hauptmoment  für  dieBalneotherapie  sämmtli- 
cher  chronischer  Magenkrankheiten  ist  die  strenge  Durchführung 
der  geeigneten  diätetischen  Massregeln.  Betreffs  der 
Nahrung  sind  von  hervorragender  Wichtigkeit  folgende  allgemeine 
Verhaltungsmassregeln : 

1.  Dem  Kranken  ist  nur  der  Genuss  einer  solchen  Menge 
von  Nahrungsmitteln  zu  erlauben,  als  der  Magen  auf  leichte  Weise 
verdauen  kann.  Die  Muskelkraft  des  Magens  kann  weit  kräftiger 
und  verbreiteter  wirken,  wenn  derselbe  eine  geringere  Menge  Spei- 
sen enthält,  als  wenn  er  durch  eine  grosse  Menge  bedeutend  ausge- 
dehnt ist.  Die  Beobachtung  dieser  Regel  ist  nach  Abercrombie 
(Pathologische  und  praktische  Untersuchungen  über  Krankheiten 
des  Magens  und  Darmkanals)  für  die  Behandlung  der  Magenkrank- 
heiten von  djer  grössten  Wichtigkeit  und  werden  alle  übrigen  Mittel, 
wenn  man  diesen  Punkt  nicht  stets  vor  Augen  bat,  keinen  oder 
höchstens  nur  einen  geringen  Nutzen  haben.  Man  lasse  den  Magen 
nie  mit  Speisen  derart  anfüllen,  dass  das  Gefühl  der  Völle  eintritt. 

2.  Es  sollen  nicht  nur  jene  Speisen,  welche  schwer  verdaulich 
sind,  ganz  vermieden,  sondern  auch  solche  Nahrungsmittel  nicht 
unter  einander  genossen  werden,  welche  einen  verschiedenen  Grad 
von  Auflöslichkeit  im  Magensafte  d.  h.  Verdaulichkeit  besitzen. 

3.  Man  lasse  die  Speisen  stets  klein  schneiden  oder  in  kleine 
Portionen  theilen,  bevor  sie  genossen  werden.  Physiologische  Ver- 
suche haben  nachgewiesen,  dass  kleine  Stücke  von  Nahrungsmitteln 
weit   leichter  auflöslich    sind,  als  grosse.  Die  Auflösung  nimmt   im 
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Umfange  des  Theiles  ihren  Anfang  und  deshalb,  so  wie  wegen  der 
chemischen  Wirkung  des  Speichels  ist  das  sorgfältige  Kauen  der 
Speisen  von  sehr  grosser  Bedeutung. 

4.  Die  Zwischenzeit  zwischen  den  einzelnen  Mahlzeiten  sei 
eine  gehörig  grosse.  Es  sollen  nicht  eher  Speisen  wieder  eingeführt 
werden,  bis  die  gehörige  Zeit  zur  Verdauung  der  zuerst  genosse- 
nen verstrichen  ist.  Wenn  die  Zeit,  während  welcher  dies  geschieht, 
im  gesunden  Zustande  durchschnittlich  vier  bis  fünf  Stunden  be- 
trägt, so  belauft  sie  sich  in  Fällen  von  Dyspepsie  (nach  Aber- 
crombie)  wahrscheinlich  auf  sechs  bis  sieben  Stunden.  Anderseits 
darf  aber  die  Abstinenz  von  Nahrungsmitteln  nie  so  lange  dau- 
ern, dass  sie  ein  Gefühl  von  Erschöpfung  herbeiführt ,  die  Erschö- 
pfung durch  Fasten  schwächt  ebenfalls  die  Verdauungskraft. 

„Die  haupsächlichste  Aufgabe,  sagt  Brinton,  in  Bezug  auf 
die  Diät  der  Magenkranken,  ist  es,  zu  erforschen,  inwieferne  der 
Patient  von  den  physiologischen  Grundsätzen,  nach  welchen  die 
Mahlzeiten  stattfinden,  abweicht  und  welche  besondere  Idiosyncra- 
sien  die  Anwendung  der  Diät  in  dem  speziellen  Falle  strenger  for- 
dern oder  modificiren  und  eine  natürlichere  und  heilsamere  Art 
der  Ernährung  anzuordnen." 

Bei  der  Anordnung  der  Diät  muss  man  den  verschiedenen 
Grad  der  Verdaulichkeit,  welchen  die  einzelnen  Nahrungsmittel  be- 
sitzen, genau  erwägen. 

Die  Verdaulichkeit  der  Nahrungsmittel  lässt  sich  bisher  nur 
nach  ihrer  Zusammensetzung  beurtheilen.  Im  Allgemeinen  sind  die 
pflanzlichen  Nahrungsmittel  schwerer  verdaulich,  als  die  thieri- 
schen,  einmal  weil  ihre  werthvollsten  Nahrungsstoffe  von  einem 
Zellstoffwall  umgeben  sind,  der  die  Angriffe  der  Verdauungssäfte 
erschwert,  sodann  weil  in  ihnen  die  Fettbildner  über  das  Fett  vor- 
herrschen, welches  letztere  viel  unmittelbarer  als  das  Stärkemehl 
oder  Zucker  zu  der  Erneuerung  wesentlicher  Blutbestandtheile  bei- 
tragen kann,  endlich  weil  die  eiweissartigen  Stoffe  des  Pflanzen- 
reichs unserem  Blute  ferner  stehen,  als  die  des  Thierreichs. 

Von  den  verschiedenen  Fleischarten  scheinen  sich  diejenigen, 
die  am  meisten  Leimbildner  enthalten,  im  Magensaft  am  leichte- 
sten zu  lösen,  der  Magensaft  löst  zunächst  das  Bindegewebe  auf 
und  dringt,  indem  er  sich  selber  Lücken  bereitet,  zu  immer  neuen 
sekundären  Muskelbündeln  vor.  Da  nun  die  Primitivbündel  des  Flei- 
sches junger  Thiere  zugleich  einen  kleineren  Querschnitt  haben, 
folglich  den  Verdauungssäften  im  Vergleich  zu  ihrer  Masse  eine 
grössere  Oberfläche  zum  Angriff  darbieten,  als    die    des  Fleisches 
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alter  Thiere,  so  erklärt  es  sich  leicht,  dass  junge  Thiere  ein  leich- 
ter verdauliches  Fleisch  haben,  als  alte  (M  o  1  e  s  c  h  o  1 1).  Kalbfleisch 
wird  leichter  im  Magensaft  gelöst  als  Ochsenfleisch  (Schröder). 
Sehr  fettes  Fleisch  ist  schwerer  verdaulich  als  mageres,  nicht  etwa 
weil  das  Fett  an  sich  ein  schwer  verdaulicher  Nahrungsstoff  wäre, 
sondern  weil  das  Fett,  wo  es  zu  reichlich  vorhanden  ist,  die  an- 
deren Nahrungsstoffe,  hier  insbesondere  die  Fleischfaser,  einhüllt 
und  dadurch  die  Einwirkung  der  Verdauungssäfte  erschwert,  in 
dieser  Hinsicht  ist  das  Fett  mancher  thierischen  Nahrungsmittel 
mit  dem  Zellstoff  der  Vegetabilien  zu  vergleichen  (Fr  er  ichs).  Nah- 
rungsmittel, die  das  Fett  von  vornherein  in  emulgirtem  Zustande 
enthalten,  wie  Milch  und  Eidotter,  gehören  zu  den  leicht  verdaulichen. 
Sehr  zweckmässig  ist  es,  eine  bestimmte  Classification  der 
Nahrungsmittel  nach  ihren  Hauptbestandteilen  vor  Augen  zu  haben, 
um  zu  ersehen,  durch  welchen  Bestandtheil  dyspeptische  Symp- 
tome hervorgerufen  werden.  Die  Classification  der  Nahrungsbestand- 
theile  nach  Prout  ist  folgende: 

1.  Eiweissstoffe  oder  Protein  Verbindungen,  wie  Eiweiss,  Fa- 
serstoff, Käsestoff  u.  s.  w. 

2.  Hydrocarbonate  oder  Fette  z.  B.  Butter,  Oel,  thierische 
Fette  u.  s.  w. 

3.  Kohlenhydrate,  eine  Gruppe,  welche  die  verschiedenen  Stär- 
kemehl- und  Zuckerstoffe  umfasst. 

4.  Salinische  Bestandteile,  welche  zwar  in  Bezug  auf  Qua- 
lität und  Quantität  weniger  genau  bekannt  sind,  aber  von  kaum 
geringerer  Wichtigkeit,  als  die  vorhergehenden  zu  sein  scheinen. 

5.  Wasser,  das  mehr  oder  weniger  unmittelbare  Lösungsmit- 
tel einiger  der  obigen  Bestandteile. 

Bedeutenden  Einfluss  auf  die  Verdaulichkeit  der  Nahrungs- 
mittel hat  die  Zubereitungsweise  derselben,  besonders  der 
pflanzlichen  Stoffe.  Durch  das  Kochen  wird  der  Zusammenhang  der 
Pflanzenzellen  gelockert  und  das  Stärkemehl  in  Stärkekleister,  zum 
Theil  sogar  in  Dextrin  verwandelt.  Gebratenes  Fleisch  ist  leichter 
verdaulich  als  gekochtes.  Einzelne  Zusätze  zu  den  Speisen  z.  B. 
Kochsalz,   Essig  machen  dieselben  leichter  verdaulich. 

Am  leichtesten  verdaulich  sind  gehörig  zubereitete  Fleisch- 
speisen in  verschiedenen  Abstufungen  und  Weissfische,  weniger 
leicht  die  vegetabilischen  Stoffe  und  am  schwersten  die  fetten,  ten- 
dinösen  und  kartilaginösen  Substanzen,  hartes  Eiweiss,  die  äussere 
Haut  der  Früchte. 

Welche  Nahrungsmittel  bei  Magenkrankheiten  zu  ver- 
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bieten  sind,  das  hängt  in  jedem  einzelnen  Falle  von  der  Art  der 
Verdauungsstörung  und  der  Ursache  derselben  ab.  So  werden  z.  B. 
bei  den  durch  Uebermass  des  Genusses  von  Proteinsubstanzen 
entstandenen  Dyspepsien,  wo  die  Fähigkeit  des  Magensaftes  diese 
Substanzen  in  Peptone  oder  Albunrinosen  zu  umwandeln  beschränkt 
ist,  nur  die  am  leichtesten  auflöslichen  Fleischspeisen  zum  Genüsse 
gestattet  sein.  Sie  dürfen  ferner  nur  stets  in  geringerer  Menge 
genossen  werden  und  müssen  mit  anderen  nährenden  Bestandthei- 
len  in  geeigneter  Weise  verdünnt  und  gemischt  werden.  Wenn  die 
Symptome  vom  Vorhandensein  überschüssiger  Magensäure  in  den 
Vordergrund  treten,  wird  man  den  Genuss  von  Kohlenhydraten 
vermeiden  lassen,  aus  denen  sich  im  Magen  grosse  Mengen  von 
Milch  und  Buttersäure  bilden. 

Nach  Frerichs  (Artikel  „Verdauung"  in  Wagner's  Hand 
Wörterbuch  der  Physiologie)  sind  die  Verhältnisse,  welche  die  Ver 
daulichkeit  der  Nahrungsmittel  an    und  für    sich    bestimmen,    fol- 
gende : 

1.  „Die  chemische  Zusammensetzung  der  Nahrungs- 
mittel. Von  ihr  hängt  es  ab,  ob  und  welcher  verdauenden  Agentien 
die  Ingesta  bedürfen.  Im  Wasser  leicht  lösliche  Stoffe  wie  die 
Alkalien,  Zucker,  Gelatin,  Pectin  u.  s.  w.  werden  unter  allen  Um- 
ständen aufgenommen,  die  Amylaceen  metamorphosiren  sich  leicht 
so  lange  die  Speichelsecretion  ungehindert  istj  die  geronnenen 
eiweissartigen  Verbindungen  bedürfen  dagegen  eines  Magensaftes 
von  regelrechter  Zusammensetzung. 

2.  Der  Aggregatzustand  der  Nahrungsmittel.  Flüssige 
Dinge  werden  leichter  aufgenommen  als  feste  koagulirte  Proteinstoffe, 
um  so  leichter,  je  weniger  fest  sie  geronnen  sind,  Bindegewebe 
leichter  als  Faszien  und  Sehnen  u.  s.  w. 

3.  Quantität  und  Lagerung  der  unverdaulichen  Be- 
standteile der  Ingesta.  Fpidermishüllen,  dicke  Zellenwände,  Ge- 
fässbündel  beeinträchtigen  oder  verhindern  gänzlich  die  Einwirkung 
der  verdauenden  Agentien. 

4.  Compacte  oder  poröse  Beschaffenheit  der  Ingesta. 
Dichte  Eiweisskoagula  werden  langsam  verdaut,  zum  Schaum  ge- 
schlagenes Eiweisss  weit  leichter,  bei  dem  ersteren  wirkt  der 
Magensaft  nur  auf  die  Oberfläche  ein,  bei  dem  letzteren  durch- 
dringt er  die  ganze  Masse  und  findet  so  zahlreichere  Angriffs- 
punkte. In  derselben  Weise  verhält  es  sich  mit  den  verschiedenen 
Brodarten  etc.  Aehnlich  dem  compacten  Gefüge  wirkt  Durchtränkt- 
sein   der    Masse    mit    Fett,   welches    dem   wässrigen  Labsaft    das 
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Eindringen  erschwert.  Fette  Speisen  sind  daher  unverdaulicher 
als  fettärmere." 

Je  geringer  das  Verdauungsvermögen,  desto  rathsamer  er- 
scheint es,  stets  einfache  Speisen  den  zusammengesetzten  vorzu- 
ziehen und  desshalb  ist  auch  der  Genuss  verschiedener  Gattun- 
gen Nahrungsmittel  auf  einmal  zu  verbieten.  Die  Bestimmung  des 
Temperaturgrades  der  Nahrungsmittel  richtet  sich  nach  den  in- 
dividuellen Verhältnissen,  denn  in  manchen  Fällen  werden  die  Spei- 
sen nur  warm,  in  anderen  nur  kalt  vertragen.  Im  Allgemeinen 
vertragen  Dyspepsien  besser  eine  kältere  Beschaffenheit  der  Spei- 
sen, während  bei  bedeutenderen  Structurveränderungen  des  Magens 
die  Wärme  wohler  thut.  Wo  die  Pieizbarkeit  des  Magens  eine 
bedeutende,  ist  der  Zusatz  von  Gewürz  und  „pikanten"  Sub- 
stanzen zu  den  Speisen  nachtheilig,  hingegen  ist  derselbe  aber 
zuweilen  räthlich  in  solchen  Fällen,  wo  der  wesentliche  Grund 
der  Verdauungsstörung  in  Trägheit  der  Magenbewegungen  und 
Unzulänglichkeit  der  Magensaftsecretion  besteht.  Während  sonst 
das  Wasser  als  das  passendste  Getränk  bei  Magenleiden  erscheint, 
ist  in  den  letztbezeichneten  Fällen  der  Genuss  geringer  Menge 
alten  Weines  oder  abgelegen    gut   ausgegohrenen    Bieres    erlaubt. 

Wo  sich  Atonie  der  Magenschleimhaut  zeigt,  darf  überhaupt 
auch  die  Kost  keine  allzublande,  reizlose  sein. 

Helfft  gibt  über  das  diätetische  Verhalten  in  chronischen 
Magenaffektionen  folgende  sehr  beachtenswerthe  Winke  (Berlin 
klin.  Wochenschrift  186i): 

„Man  soll  lieber  mehrmal  des  Tages  geringe  Mengen  Nah- 
rung geniessen,  nie  das  Gefühl  der  vollkommenen  Sättigung  ein- 
treten lassen,  und  Nahrungsmittel,  welche  ihrer  chemischen  Zu- 
sammensetzung nach  von  den  Verdauungssiiften  leicht  und  schnell 
zur  Aufsaugung  fähig  gemacht  werden  können,  und  eine  solche 
Form  derselben  wählen,  die  das  schnellere  Vonstattengehen  die- 
ser Processe  ermöglicht.  In  dieser  Hinsicht  sind  die  animalischen 
Nahrungsmittel  den  vegetabilischen  vorzuziehen,  da  letztere  die 
zur  Ernährung  tauglichen  Bestandteile  in  viele  unlösliche  Ge- 
webe eingeschlossen  enthalten,  weshalb  die  Extraction  von  Seiten 
der  Verdauungsflüssigkeiten  erschwert  und  verlangsamt  wird.  Für 
Kranke,  deren  Magen  eines  gewissen  Stumulus  bedarf,  sind  die 
an  Extracti  vs  to  ffen  rei  cheren  Fleischsorten  älterer 
Thiere,  so  das  Ochsenfleisch,  das  Fleisch  des  Wildes  und  wilden 
Geflügels,  ferner  Hammel-  und  nicht  fettes  Schweinefleisch  und 
zwar  in  gebratener  Form  zu  empfehlen.  Diese  Fleischsorten  wer- 
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den  von  Magenkranken  viel  besser  vertragen,  als  das  übliche 
Kalbs-  oder  Hühnerfleisch.  Der  Nährwerth  der  Fleischbrühe  ist 
gering  und  ist  dieselbe  wegen  ihres  Gehaltes  an  Extractivstoffen 
viel  mehr  als  ein  Reiz-  und  Bclebungsmittel  für  den  Organismus 
im  Allgemeinen  und  für  die  Schleimhaut  insbesondere  zu  betrach- 
ten. An  Dyspepsien  Leidenden  sind  die  oft  empfohlenen  Härin- 
ge  und  Sardellen  zu  verbieten,  weil  deren  Fleisch  als  zu 
fettreich  zu  den  unverdaulichsten  Nahrungsmitteln  gehört  und  weil 
grosse  Mengen  Kochsalz  die  lösende  Kraft  des  Magens  schwächen. 
Von  den  inneren  Organen  der  Thiere  gehört  das  Gehirn  wegen 
seines  grossen  Reichthumes  an  Eiweiss  und  Fett  zu  den  stark 
nährenden,  aber  schwer  verdaulichen  Nahrungsmitteln.  Desgleichen 
sind  Leber,  Nieren,  Thymus  nahrhaft,  aber  wegen  ihres  anatomi- 
schen Baues  schwer  verdaulich.  Die  Eier  gehören  gleichfalls  zu  den 
nahrhaftesten  Nahrungsmitteln,  werden  aber  ihres  Fettgehaltes 
wegen  oft  nicht  vertragen  und  sollen  stets  nur  weich  gesotten 
genossen  werden,  weil  zur  Auflösung  des  geronnenen  Eiweisses 
eine  grosse  Menge  normalen  Verdauungssaftes  erforderlich  ist. 
Von  den  vegetabilischen  Nahrungsmitteln  werden  Kartoffeln  und 
Hülsenfrüchte  wegen  ihrer  unverdaulichen  Zellen  und  Hülsen  nur  lang- 
sam extrahirt,  sie  sollten  daher  nur  in  einer  Form  gegeben  werden, 
wo  die  Zellen  und  Hülsen  zerstört  und  letztere  entfernt  sind  z.B.  als 
Püree.  Zu  den  leicht  verdaulichen  Gemüsen  gehören  die  Mohr- 
rüben, die  Wurzelgemüse,  Spargel  und  Sellerie,  während  alle  Kohl- 
arten und  grünen  Gemüse  wegen  ihres  Reichthumes  an  Zellstoff 
schwer  verdaulich  und  bei  Magenkrankheiten  zu  untersagen  sind. 
Das  Sauerkraut  ist  besonders  nachtheilig,  weil  es  neben  Milchsäure 
oft  Buttersäure  und  Essigsäure  enthält.  Die  meist  roh  genossenen 
Wurzeln  mit  flüchtigem  Oele  wie  Radieschen,  Zwiebel  u.  s.  w. 
sind,  wie  alle  stark  reizenden  Gewürze  zu  meiden.  Das  rohe  Obst 
ist  gleichfalls  schädlich  und  auch  gekochte  Früchte  sind  selten  bei 
Magenkrankheiten  zusagend,  theils  weil  die  in  ihnen  enthaltenen 
Säuren  die  Digestion  stören,  theils  weil  die  Proteinstoffe  bei  be- 
stehendem Katarrhe  eine  abnorme  Zersetzung  erleiden  und  zur 
Säurebildung  Veranlassung  geben.  Betreffs  der  Verdaulichkeit 
kömmt  das  Obst  in  folgende  Reihe:  Birnen,  Weintrauben,  Aepfel, 
Kirschen,  Pflaumen  und  am  nachtheiligsten  Himbeeren  wegen  des 
Ueberwiegens  der  Säure  zum  Zuckergehalte.  Am  besten  ist  es,  Obst 
und  Gemüse  zu  meiden,  da  der  Nutritionswerth  derselben  ohne- 
dies gering  ist.  Der  Kaffee,  selbst  der  zur  Beföiderung  der  Ver- 
dauung oft  empfohlene  schwarze  Kaffee  ist  schädlich,  da  er  zu  je- 
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nen  Substanzen  gehört,  welche  den  Stoffwechsel  verlangsamen.  Da- 
gegen ist  der  Thee  zu  empfohlen  als  ein  das  Nervensystem  leicht 
anregendes  und  die  Verdauungsorgane  nicht  belästigendes  Mittel 
und  der  seines  Fettes  beraubte  Cacao  als  leicht  verdauliches  und 
nährendes  Getränk." 

Eine  speziell  bedeutsame  Rolle  in  der  Diätetik  bei  chroni- 
schen Magenkrankheiten  spielt  die  M  i  1  c  h  mit  ihren  Veränderungen 
als  Molke  und  Buttermilch;  und  es  verdient  die  Milchkur  hier 
aus  mehrfachen  Gründen  Berücksichtigung. 

Die  Milch  geht  im  Magen  bald  nach  der  Einführung  in 
denselben  Veränderungen  ein.  Der  Käsestoff  der  flüssigen  Milch 
koagulirt  daselbst,  die  Butter  wird  flüssig  erhalten,  der  Milchzucker 
wird  wenigstens  zum  Theile  in  Milchsäure  umgesetzt,  Wasser  und 
Salze  werden  zum  Theile  durch  die  Venen  in  das  Blut  übergeführt. 
Indem  der  Magensaft  längere  Zeit  auf  den  koagulirten  Käsestoff 
einwirkt,  wird  derselbe  (wahrscheinlich  durch  das  phosphorsaure 
Natron)  wieder  flüssig  gemacht  und  in  Albumen  verwandelt.  Nach 
Beaumont,  Gosse  u.  A.  ist  die  Chymification  der  Milch  inner- 
halb zwei  Stunden  geschehen.  Dabei  werden  im  Magen  von  Erwach- 
senen Gase  angehäuft,  die  zu  Ructus  Veranlassung  geben. 

Der  Appetit  bleibt  nach  dem  Genuss  von  Milch  immer  i-ege, 
der  Nahrungstrieb  hat  keine  volle  Befriedigung  gefunden. 

In  dem  Dünndarm  wird  der  aus  der  Mich  resultirende 
Chymus  gleichsam  in  einen  excrementellen  und  incrementellen  Theil 
separirt.  Dabei  werden  fortwährend  Gase  frei.  Die  in  letzter 
Instanz  ausgebildete  Fäcalmaterie  geht  als  hellgelbe  oder  bräun- 
liche weiche  Masse  zu  circa  6  bis  7  Procent  der  eingenommenen 
Milch  fort. 

Der  incrementelle  Theil  des  Chymus  wandert  als  Chylus  durch 
die  Blutgefässe  und  den  Ductus  thoracicus  zu  dem  Blute.  Indem 
dieser  Theil  des  Chymus  in  einer  Menge  von  93  bis  94  Prozent 
der  eingenommenen  Milch  zum  Blute  tritt,  sucht  er  die  Verluste 
des  Blutes  zu  compensiren.  Der  eingeführte  Kliscstoff  ersetzt  die 
stickstoffhaltigen  Bestandtheile  des  Blutes  (Eiweiss,  Faserstoff, 
Hämatin  und  m.  A.),  die  eingeführte  Butter  und  Zucker  ersetzen 
die  Fette  und  Milchsäure  des  Blutes  und  der  Muskeln,  die  einge- 
führten mineralischen  Bestandtheile  der  Milch  compensiren  die 
Verluste  des  Blutes  an  mineralischen  Stoffen,  das  eingeführte 
Wasser  tritt  für   abgeschiedenes  Blutwasser  ein. 

Die  Ernährung  der  Gewebe  und  Organe  des  Körpers  geht 
bei  Milchdiät    vortheilhaft    von    statten.     Es    verhalten    sich    die 
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Einnahmen  an  Milch  zu  den  Ausgaben  des  Körpers  an  Koth,  Urin 
und  Perspiration  beim  Erwachsenen  wie  1:1,  bei  Säuglingen  im 
ersten  Jahre  wie  1  :  l/3.  Die  Ausgabe  an  Urin  beträgt  bei  Er- 
wachsenen circa  66  Procent  der  eingenommenen  Milch,  die  Aus- 
gaben an  Perspirationsstoffen  dagegen  betragen  27  Percent  der 
eingenommenen  Milch  (Falck). 

Die  Milch  wird  als  Genussmittel  bei  chronischen  Magenka- 
tarrhen empfohlen  werden,  wenn  es  sich  darum  handelt,  ein  blan- 
des Nutriens  und  Deckmittel  zu  wählen  und  bei  sehr  herabge- 
kommenen Personen  eine  möglichst  rasche  Restauration  herbeizu- 
führen. Wir  lassen  in  solchen  Fällen  gerne  Milch  gemengt  mit 
dem  geeigneten  Mineralwasser  trinken.  Die  Milch  thierwarm,  am 
besten  zur  Morgenzeit  genossen,  worauf  Bewegung  in  freier  Luft 
stattfinden  soll. 

Budd  iäth,  die  frische  Milch  stets  mit  mehlartigen  Sub- 
stanzen gemischt  trinken  zu  lassen,  damit  sie  nicht  im  Magen  zu 
festen  Massen  gerinne.  Oft  ist  es  nöthig,  die  Milch  Anfangs  mit 
Wasser  zu  verdünnen,  einen  aromatischen  Theeaufguss  nachtrinken 
zu  lassen,  oder  bei  Neigung  zu  Saurebildung  ihr  etwas  Magnesia, 
Kalkwasser  oder  kohlensaures  Natron  zuzusetzen  (Bamberg er). 

Molke  ist  Milch,  die  von  Käse  und  Butter  befreit  ist.  Wer- 
den süsse  Molken,  welche  Wasser, Zucker  und  Salze  enthalten, 
in  reichlichem  Masse  genossen,  so  erregen  sie  den  Appetit,  unter- 
stützen die  Degestion  der  Speisen  und  bedingen  eine  stärkere 
Secretion  des  Darmes,  häufigere  feuchtere  Stuhlgange.  Die  Be- 
standteile der  Molken  werden  theils  verändert,  theils  unverändert 
durch  die  Pfortader  aufgenommen  und  in  die  Leber  geführt,  um 
hier,  wie  es  scheint,  dem  Gallenapparate  zu  dienen.  In  das  Blut 
aufgenommen  steigern  die  Bestandteile  der  Molken  den  Gehalt 
des  Blutes  an  Wasser,  an  Salzen  und  Kohlenwasserstoffverbin- 
dungen. 

Die  Nieren  scheiden  nach  dem  Genüsse  vieler  Molken  be- 
deutende Mengen  Harn  ab,  dessen  Beschaffenheit  merklich  ver- 
ändert ist.  Die  Leber  scheint  mehr  Galle  zu  ergiessen,  die  Per- 
spirationsstoffe  werden  in  grösserer  Menge  entleert. 

Geniesst  man  Molken  in  grosseu  Mengen  zu  lange  Zeit,  so 
fängt  Ekel  an  sich  zu  regen,  der  Appetit  schwindet,  die  Zunge 
wird  belegt,  Flatulenz  und  Uebligkeit  tritt  ein. 

Die  sauren  Molken  wirken,  in  das  Blut  übergeführt,  in 
ähnlicher  Weise,  wie  die  süssen,  jedoch  bringen  sie  in  das  Blut  mehr 
Erdphosphate  und    milchsaure    Alkalien.  Letztere  werden  in  koh- 

Kisch,  Balneotherapie.  6 
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lensaure  Alkalien  umsetzt  und  äussern  somit  die  konstitutionellen 
Wirkungen  der  kohlensauren  Alkalien.  Nach  dem  Genüsse  grös- 
serer Menge  saurer  Molken  tritt  viel  leichter  Durchfall  ein. 

Die  Molkenkur  ist  besonders  bei  schwächlichen  sensiblen 
Magenkranken  zu  empfehlen,  wo  der  Anbildungsprozess  bedeutend 
gestört  ist,  die  Magenschleimhaut  sich  sehr  leicht  reizbar  zeigt 
und  auch  die  Schleimhaut  der  Respirationsorgane  zu  katarrha- 
lischen Entzündungen  geneigt  erscheint.  Der  Gebrauch  der  Molke, 
verbunden  mit  dem  Aufenthalte  in  der  reinen  sauerstoffreichen 
Gebirgsluft  wirken  in  solchen  Fällen  trefflich.  Schon  nach  kurzer 
Zeit  kehrt  die  Esslust  wieder  zurück,  oder  steigert  sicli  in  auf- 
fallender Weise,  die  Verdauung  geht  regelmässiger  von  Statten 
und  der  Kranke  fühlt  sich  körperlich  und  geistig  wohler.  Die 
Kräfte  nehmen  sichtlich  zu  und  alle  Secretionen  regeln  sich.  Bei 
Tage  kann  der  Kranke  grössere  Bergparthien  unternehmen  und 
bei  Nacht  geniesst  er  endlich  wieder  den  lange  ersehnten,  ruhigen 
erquickenden  Schlaf. 

Molkenanstalten  befinden  sich:  In  den  Alpen  in 
Meran  in  Südtirol,  Gries,  eine  halbe  Stunde  von  Botzen  in  Ti- 
rol, Weggis  in  der  Schweiz,  Reichen  ha  11  in  Baiern,  Ischlin 
Oberösterreich,  Interlacken  in  der  Schweiz,  Kainzerbad  in 
Baiern,  Appenzell  in  der  Schweiz,  Heinrichsbad  in  der 
Schweiz,  Heiden  in  der  Schweiz,  Weissbad  in  der  Schweiz, 
Seelisberg  in  der  Schweiz,  Obertieff enbach  in  Baiern, 
Gonten  in  der  Schweiz,  G a i s  in  der  Schweiz,  Kreuth  in  Baiern, 
Felsenegg,  Engelberg,  Weissenstein,  Rigi-Klösterli, 
Rigi-Kaltbad,  Rigi-Staffelutid  Rigi-Scheideck,  sämmt- 
lich  in  der  Schweiz. 

Ausser  den  Alpen  sind  gut  eingerichtete  Molkenanstalten  in: 
Rehberg  in  Hanover,  Liebwerda  in  Böhmen,  Obersalz- 
brunnin  Preussisch-Schlesien,  Charlottenbrunn  in  Preus 
sisch-Schlesien,  Berka  im  Grossherzogthum  Weimar,  Lieben- 
stein in  Sachsen-Meiningen,  Sternberg  in  Böhmen,  Schlan- 
genbad im  Herzogthume  Nassau,  Roznau  in  Mähren,  Streit- 
berg in  der  fränkischen  Schweiz  in  Baiern,  Gleisweiler  in 
Baiern,  Baden  im  Grossherzogthume  Baden,  Jungbrunnen  in 
Würtemberg,  Beuron  im  Preussischen  Hohenzollern-Sigmaringen, 
Badenweiler  im  Grossherzogthume  Baden,  Lindau  in  Baiern, 
Füred  in  Ungarn. 

Die  Buttermilch  wird  aus  dem  süssen  oder  sauren  Rahme 
durch  Befreiung  desselben  von  den  Butterpartikeln  gewonnen.  Bei 
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der  Abscheidung  der  Butter  von  dem  sauren  Rahme  bleiben  in 
der  Buttermilch  Wasser,  etwas  Käse,  etwas  Butter,  Milchzucker 
und  mineralische  Salze  neben  milchsauren  Salzen  und  der  freien 
Milchsäure.  Wird  die  Buttermilch  aus  süssem  Rahme  gewonnen, 
so  enthalt  sie  weniger  milchsaure  Salze,  aber  mehr  Zucker  und 
Käse. 

Warme  Buttermilch  wirkt  anders  als  kalte,  wie  wir  dies  in 
ähnlicher  Weise  beim  Wasser  gesehen  hahen.  Nebst  der  Tempe- 
ratur sind  die  ponderablen  Bestandteile  der  Buttermilch  wirksam. 
In  massiger  Menge  genossen  unterstützt  die  Buttermilch  die 
Verdauung,  wird  in  das  Blut  übergeführt  und  steigert  den  Gehalt 
des  Blutes  an  nährenden  Bestandteilen.  Durch  ihren  Gehalt  an 
milchsauren  Alkalien  und  freier  Milchsäure  scheint  sie  auf  den 
Gallenapparat  merklich  einzuwirken.  Die  Beschaffenheit  des  Har- 
nes wird  durch  die  einverleibte  Buttermilch  auffallend  verändert. 
In  sehr  grosser  Menge  einverleibt  bewirkt  die  Buttermilch  häufigere 
und  flüssigere  Stuhlgänge. 

Buttermilch kuren  werden  besonders  beim  chronischen 
Magengeschwür  empfohlen.  „Die  Kranken  sollen  Buttermilch  essen 
und  Buttermilch  trinken." 

Den  Genuss  von  Es  eis  milch  empfiehlt  Lebert  speziell 
beim  chronischen  Magengeschwür. 

Die  Eismilchkur  wendete  Petrequin  bei  Erweiterung 
und  Atonie  des  Magens  an,  indem  er  den  Patienten  täglich  mehr- 
mals einen  Schoppen  Milch  trinken  Hess,  welcher  im  Momente  des 
Trinkens  gestossenes  Eis  zugesetzt  wurde. 

Saure  Milch  empfiehlt  Oppolzer  zur  Durchführung  der 
Milchkur  beim  chronischen  Magengeschwür.  Er  zieht  die  saure 
Milch  der  süssen  und  selbst  der  Buttermilch  wegen  der  feineren 
Vertheilung  des  Käsestoffes  und  der  hiedurch  ermöglichten  leich- 
teren Verdaulichkeit  vor. 


II.  Krankheiten  des  Darmkanales. 

Chronischer  Darmkatarrh. 

(Habituelle  Stuhlverstopfung    und  chronische  Diarrhoe.) 

Die  chronische  katarrhalische  Entzündung  der  Darmschleim- 
haut kann,  wie  der  chronische  Magenkatarrh  durch  längere  Zeit 
auf  denselben  wirkende  lokale  Schädlichkeiten  oder  durch  allge- 
gemeine  Circulationshindernisse'  im  Unterleibe  verursacht  sein. 
Ein  weniger  schmerzhaftes,  als  unangenehmes  Gefühl  im  Unterleibe, 
nach  dem  Genüsse  von  Speisen  und  Getränken  eintretendes  Kol- 
lern im  Unterleibe,  das  Gefühl  des  Ueberströmens  des  Darmin- 
haltes aus  einer  Gegend  in  die  andere,  Auftreibung  einzelner 
Partien  des  Unterleibes  durch  Gas,  häufiger  Abgang  von  Blähun- 
gen durch  Mund  oder  After  sind  die  am  häufigsten  vorkommenden 
Symptome  des  chronischen  Darmkatarrhs,  welche  je  nach  dessen 
Intensität  und  Ausbreitung  und  nach  den  verschiedenen  ergriffe- 
nen Partien  des  Darmkanales  mannigfachen  Modifikationen  unter- 
worfen sind.  Das  Bild  des  chronischen  Darmkatarrhs  kann  aber 
vorzugsweise  unter  zwei  verschiedenen  Formen  erscheinen,  je 
nachdem  derselbe  mit  Stuhlverstopfung  oder  mit  Di- 
arrhoe auftritt.  Dies  ist  auch  der  Grund,  warum  wir  dei 
Uebersichtlichkeit  wegen  hier  zugleich  die  Balneotherapie  der 
habituellen  Stuhlverstopfung  und  chronischen  Diar- 
rhoe überhaupt  abhandeln  wollen. 

Die  habituelle  Stuhlverstopfung  kann  ausser  den 
chronischen  entzündlichen  Zuständen  der  Darmschleimhaut  viele 
andere  veranlassende  Ursachen  haben,  deren  Häufigkeit  der  Grund 
ist,  dass  „habituelle  Stuhlverstopfung"  besonders  unter  manchen 
Lebensverhältnissen  zu  den  Verbreitetesten  Uebeln  gehört.  Solche 
Ursachen  sind:  Fehlerhafte  Beschaffenheit  der  Nahrungs- 
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mittel ,  namentlich  wenn  diese  aus  groben ,  schwer  verdaulichen, 
sehr  trockenen,  viel  Rückstand  hinterlassenden  Speisen  bestehen, 
abnorme  verringerte  Innervation  von  Seite  der  C  e  nt  r  a  1- 
organe,  durch  welche  die  peristaltische  Bewegung  des  Darmes 
eine  geringe  ist ,  oder  periphere  lähmungsartige  Zustande  der 
Darmmuscularis,  mechanische  Hindernisse  im  Darmtractus  u.  a.  w. 

Am  häufigsten  haben  wir  Gelegenheit,  habituelle  Stuhlver- 
stopfung  bei  Männern  in  den  mittleren  Jahren  zu  beobachten, 
bei  denen  diätetische  Sünden,  sitzende  Lebensweise,  angestrengte 
geistige  Arbeiten,  übermassiges  Huldigen  der  Venus,  oder  abnorme 
Befriedigung  des  Geschlechtstriebes  die  ätiologischen  Momente 
bilden,  während  bei  Frauen  die  habituelle  Stuhlverstopfung  sich 
zumeist  als  ein  Symptom  des  chamäleonartigen  Nervenleidens  der 
„Hysterie"  zeigt  und  denselben  Einflüssen  wie  diese  ihr  Entste- 
hen verdanken. 

Das  Krankheitsbild,  welches  durch  die  habituelle  Stuhlversto- 
pfung  geboten  wird,  ist  ein  sehr  verschiedenes,  von  jenen  leichten  Be- 
schwerden an,  die  dem  Kranken  das  „Unbefriedigtsein"  mit  der 
Quantität  des  Stuhlganges  verursacht,  bis  zu  den  gewaltigen  Stö- 
rungen im  ganzen  Organismus,  den  eingreifendsten  Veränderungen 
in  der  Geistes-  und  Gemüthssphäre  des  Kranken,  „wenn  der  Seele 
himmlisch  Licht  durch  einen  gefüllten  Darm  verdunkelt  wird." 

Bei  der  habituellen  Stuhlverstopfung  finden  vor- 
züglich die  Bitterwässer,  die  Glaubersalzwässer  und 
die  Kochsal  zwässer,  dann  die  salinischen  Eisensäuerlinge 
ihre  Indication. 

I.  Die  Bitterwässer  besitzen  als  charakteristische,  vor- 
zugsweise vorwaltende  Bestandtheile :  Schwefelsaure  Mag- 
nesia und  schwefelsaures  Natron.  Ausser  diesen  Salzen 
enthalten  sie  noch  sehr  häufig:  kohlensaure  Magnesia,  kohlen- 
sauren Kalk,  Chlornatrium,  Chlormagnesium  und  zuweilen  auch 
salpetersaure  Magnesia.  Die  Kohlensäure  ist  in  den  Bitterwässern 
selten  in  grösserer  Menge  vorhanden. 

Schwefelsaure  Magnesia  und  schwefelsaure  s  Na- 
tron, deren  Wirkung  auf  den  Darmkanal  wir  hier  zu  berück- 
sichtigen haben,  haben  diese  darin  gemein,  dass  sie  die  Darm- 
thätigkeit  anregen  und  stärkere  Defäcation  herbeiführen- 

In  massigen  Gaben  eingenommen,  bewirken  diese  beiden 
Salze,  bald  nach  ihrer  Einverleibung  Drang  zum  Stuhle.  Es  ent- 
steht regelmässig  bedeutendes  Kollern  im  Leibe  und  erfolgen  feste, 
dann  breiige  Stühle.  Grosse  Dosen  erzeugen  rasch  Durchfälle. 
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Die  Durchfälle  enthalten  wässrige  Fäcalmassen,  Verdau- 
ungssäfte, die  sich  schon  zufällig  im  Darmkanale  hefandenv  oder 
wegen  Consensus  bei  der  vermehrten  Bewegung  des  Darmes  stär- 
ker zuflössen  und  Reste  des  eingenommenen  Purgirmittels.  Sie 
enthalten  wohl  immer  einen  eiweissartigen  Stoff,  öfters  auch  Eiweiss, 
welches  Poiseuille  und  Mialhe  in  den  durch  schwefelsaures 
Natron  bei  drei  Personen  erregten  Stühlen  mit  Salpetersäure  nach- 
weisen konnten.  Nach  dem  durch  Glaubersalz  erregten  Purgiren 
findet  man  den  grössten  Theil  dieses  Salzes  im  Stuhlgange  wieder. 
Ein  Theil  des  Salzes  wird  durch  die  im  Darmkanale  vorhandenen 
organischen  Materien  desoxydirt  und  in  Schwefelnatrium  verwan- 
delt. Die  Entwicklung  von  Schwefelwasserstoff  im  Darmkanale  ist 
nach  Einnahme  von  schwefelsauren  Salzen  viel  bedeutender.  Die 
Farbe  der  Fäces  erscheint  durch  die  Umsetzung  dieser  Salze  mo- 
dificirt.  So  sind  beim  Gebrauche  jener  Wässer,  welche  nebst 
schwefelsauren  Salzen  kohlensaures  Eisenoxydul  enthalten,  die 
Stühle  durch  Bildung  von  Schwefeleisen  grün  gefärbt. 

Die  abführende  Wirkung  der  schwefelsauren  Magnesia 
und  des  schwefelsauren  Natrons  ist  nach  der  ziemlich  allgemein 
giltigen  Ansicht  vorzugsweise  (wenn  auch  nicht  ausschliesslich) 
durch  ihr  starkes  exosmotisches  Vermögen  bedingt.  Wie  durch 
eine  todte  Membran,  welche  Wasser  von  einer  Lösung  des  Glau- 
bersalzes oder  der  schwefelsauren  Magnesia  scheidet,  viel  Wasser 
zu  der  salzreichen  Lösung  übergeht,  so  soll  ein  gleicher  Vorgang 
zwischen  dem  Wasser  des  Blutserums  und  der  concentrirten  Salz- 
lösung im  Darmkanale  stattfinden  und  hiedurch  der  wässerige 
Stuhlgang  hervorgebracht  werden. 

Nach  Aubert  soll  jedoch  das  Wasser,  welches  dem  exos- 
motischen Aequivalente  nach  für  den  ins  Blut  übergegangenen  An- 
theil  des  Sulfates  in  den  Darm  austreten  müsste,  viel  zu  wenig  betra- 
gen, um  die  grosse  Menge  derwässrigen  Durchfälle  aus  Exosmose 
zu  erklären.  Er  fand  auch  bei  seinen  Versuchen  keinen  Unterschied 
der  Wirkung,  ob  er  schwefelsaures  Natron  mit  12  Theilen  oder 
mit  144  Theilen  Wasser  verdünnt  nahm,  ferner  ob  er  das  Bitter- 
salz mit  18,  mit  150  oder  mit  210  Theilen  Wasser  auflöste. 

Diese  letzte  Beobachtung  bestätigten  auch  Wagner  und 
Buch  heim.  Es  traten  bei  ihren  Experimenten  dieselben  Wir- 
kungen hervor,  wenn  sie  krysiallisirtes  Glaubersalz,  oder  wenn 
sie  eine  entsprechende  Menge  geglühtes,  wasserfreies  Salz  bei 
trockener  Diät,  oder  krystallisirtes  Salz  in  vielem  Wasser  gelöst 
und  bei  reichlichem  "Getränke    einnahmen,  Wagner  leitet   über- 
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dies  das  Wasser  des  Durchfalls  nach  dem  Einnehmen  von  Glau- 
bersalz nicht  vom  Blutserum  ab,  sondern  glaubt,  dass  es  grossen- 
theils  von  dem  getrunkenen  Wasser,  vom  Speichel  und  den  Darm- 
säften herrühre,  ohne  dass  der  Darm  zu  einer  grösseren  Abson- 
derung gereizt  worden  sei  (?). 

Die  Wirkung  der  schwefelsauren  Magnesia  ist  stärker  pur- 
girend  in  kleinen  Gaben,  als  jene  des  schwefelsauren  Natrons. 

Die  Bitterwässer  finden  ihre  Anzeige  bei  habitueller 
Stuhlverstopfung,  besonders,  wenn  es  sich  darum  handelt,  rasch 
die  seit  langer  Zeit  angesammelten  Kothmassen, 
welche  einen  Reiz  auf  die  Darmschleimhaut  oder  Druck  auf  die 
Gefässe  üben,  zu  entfernen.  Wo  die  Anwesenheit  solcher  Koth- 
massen die  Ursache  des  chronischen  Darmkatarrhs  bildet, 
wird  bei  diesem  auch  die  Anwendung  der  Bitterwässer  gerecht- 
fertigt sein. 

Ein  kurgemässer  durch  längere  Zeit  dauernder 
Gebrauch  der  Bitterwässer  wird  nur  dann  zu  empfehlen  sein, 
wenn  bereits  Glaubersalz-  und  Kochsalzwässer  zur  Bekänrpfung 
der  habituellen  Stuhlverstopfung  vergeblich  angewendet  wurden 
oder  wenn  die  letztgenannten  Wässer  durch  besondere  Verhältnisse 
contraindicirt  sind,  wie  dies  z.  B.  bei  Herzfehlern  mit  den  koh- 
lensäurereichen Quellen  oder  mit  Thermalquellen  der  Fall  ist. 

Beim  chronischen  Darmkatarrhe  dürfen  die  Bitterwässer 
keineswegs  durch  längere  Zeit  gebraucht  werden,  weil  der  Reiz, 
den  sie  auf  die  Darmscbleimhaut  üben,  ein  zu  bedeutender  ist. 

Unter  allen  Verhältnissen  dürfen  hier  die  Bitterwässer  ihrer 
eingreifenden  Wirkung  wegen  nur  in  kleinen  Gaben  (ein  Glas  des 
Morgens  und  ein  Glas  des  Abends)  verabreicht  werden.  Um  bei 
dem  längeren  Gebrauche  dieser  Wässer  eine  allzugrosse  Schwä- 
chung der  Verdauungsorgane  zu  verhüten,  ist  es,  nach  Lösch- 
ner's  Angaben,  rathsam,  durch  Imprägnation  Kohlensäure  zuzu- 
setzen oder  das  Bitterwasser  mit  Biliner  Wasser  zu  mischen. 

Zu  gleichem  Zwecke  verordne  ich  zuweileu  in  Fällen,  wo 
Glaubersalzwässer  in  grösseren  Gaben  zu  verabreichen  nicht  räth- 
lich,  jedoch  ein  stark  purgirender  Effekt  wünschenswerth  ist,  eine 
Verbindung  der  Bitterwässer  mit  Glaubersalzwässern  und  lasse 
z.  B.  in  Marienbad  2  Theile  Kreuzbrunnen  mit  1  Theile  Bit- 
terwasser trinken. 

Als  Repräsentanten  der  Bitterwässer  nennen  wir:  Pü  11  na  in 
Böhmen,  1  Stunde  von  Brunn  entfernt,  Saids  chütz,  etwa  2  Meilen 
von  Bilin  in  Böhmen,    Sedlitz    bei  Püllna,  Ivan  da   im  ßanate, 
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4  Stunden  von  Temesvar-  entfernt,  Gran  in  Ungarn,  0  b  e  r  -  A 1  a p, 
4  Meilen  von  Stuhl  weise nb urg,  Ofen  in  Ungarn,  Tür  un- 
weit Blasendorf  in  Siebenbürgen,  Kis-Czeg  im  Klausenburger 
Comitate  in  Siebenbürgen,  Friedrichshall  im  Herzogthume 
Meiningen,  Mergentheim  in  Würtemberg. 

Das  Püllnaer  Wasser  enthält  unter  248,28  Gran  festen 
Bestandtheilen :  Schwefelsaures  Natron  123,80,  schwefelsaure  Mag- 
nesia 93,08,  und  Chlornatrium  16,66  Gran. 

In   Saidschütz   enthalten    die   Bitterwässerbrunnen   unter 
178,77    Gran  festen  Bestandtheilen :  Schwefelsaure  Magnesia  84,15, 
salpetersaure  Magnesia    25,17,   schwefelsaures  Natron  46,80  Gran. 
Das  S  ei dlitz er  Wasser  enthält  unter  126  Gran  festen  Be- 
standtheilen: Schwefelsaure  Magnesia  104  Gran. 

Das  Bitterwasser  von  Ivan  da  enthält  unter  164,71  Gran  festen 
Bestandtheilen:  Schwefelsaures  Natron  117,34,  schwefelsauren  Kalk 
25,99,  Chlormagnesium  14,60  Gran. 

Im  Graner  Gebiete  enthält  die  Schihulszkysche  Quelle  unter 
384  Gran  festen  Bestandtheilen:  Schwefelsaure  Magnesia  359  Gran 
und  das  Kis-Levaer  Bitterwasser  unter  743  Gran  festen  Bestand- 
theilen: Schwefelsaure  Magnesia  718  Gran. 

In  Ober-Alap  enthält  das  Wasser  unter  126,64  Gran  festen 
Bestandtheilen :  Schwefelsaures  Natron  43,86,  schwefelsaure  Mag- 
nesia 24,08,  schwefelsauren  Kalk  14,04,  Chlornatrium  32,15  Gran. 
In  Ofen  enthalten  die  Bittersalzquellen  unter  115  Gran  festen 
Bestandtheilen:  Schwefelsaures  Natron  62,53,  schwefelsaure  Mag- 
nesia 35,45  Gran. 

Die  Quelle  in  Tu  r  enthält  unter  164,8  Gr.  festen  Bestandtheilen : 
Schwefelsaures  Natron  120,60,  schwefelsaure  Magnesia  20,00  Gran, 
das  Wasser  von  Kis-Czeg  unter  145,30  Gran  festen  Bestandtheilen : 
Schwefelsaures  Natron  105,60,  schwefelsaure  Magnesia  24,00  Gran. 
Das  Friedrichshaller  Bitterwasser  enthält  unter  194,25 
Gran  festen  Bestandtheilen:  Schwefelsaures  Natron  46,51,  schwe- 
felsaure Magnesia  39,55,  schwefelsauren  Kalk  10,34,  Chlornatrium 
61,10,  Chlormagnesium  30,25  Gran. 

Bei  Mergentheim  enthält  die  Quelle  im  Carlsbade  unter 
107,16  Gran  festen  Bestandtheilen:  Chlornatrium  51,26,  schwefel- 
saures Natron  21,89,  schwefelsaure  Magnesia  15,88,  schwefelsauren 
Kalk  9,86  Gran. 

Von  den  bezeichneten  Bitterwässern  wirken  die  vonPüllna 
und  Gran  am  stärksten  und  eignen  sich  nicht  für  länger  fortge 
setzten    Gebrauch.    Zur    kurgemässer    Anwendung    bei    habitueller 
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Stuhlverstopfung  passen  am  besten  das  Friedrich  shaller 
Bitterwasser,  dann  das  Saidschützer  und  das  von  Ober-Alap 
und  I  v  a  n  d  a. 

Contraindicirt  erscheinen  die  sämmtlichen  Bitterwässer,  wenn 
die  habituelle  Stuhlverstopfung  mit  Anämie  verbunden  ist  oder 
wenn  die  Schleimhaut  des  Darmkanals  sehr  reizbar  und  die  Ver- 
dauung sehr  geschwächt  ist. 

IL  Die  Glaubersalzwässer  wirken  durch  ihren  Gehalt 
an  schwefelsaurem  Natron  und  Kohlensäure  auf  die  De- 
fäcation  befördernd.  Ihre  Einwirkung  ist  keine  so  rasch  purgiren- 
cle,  wie  die  der  Bitterwässer,  sondern  fördert  in  allmäliger  Weise 
die  peristaltische  Bewegung  des  Darmkanals.  Die  Darmthätig- 
keit  wird  langsamer,  aber  dauernd  angeregt,  der  Wassergehalt  der 
Fäcalmassen  bedeutend  grösser. 

Werden  grössere  Gaben  von  schwefelsaurem  Natron  einge- 
führt, so  erfolgt  das  Abführen  schon  nach  2  bis  3  Stunden,  hält 
aber  seltener  über  8  bis  9  Stunden  an.  Die  Aufsaugung  des  schwe- 
felsauren Natrons  im  Darmkanale  bedarf,  wie  es  scheint  ziem- 
lich viel  Zeit.  Man  schliesst  dies  aus  dem  Umstände,  dass  die  nach 
mehreren  Stunden  erfolgenden  Stuhlgänge  noch  viel  schwefelsaures 
Natron  enthalten.  Auch  die  Beschaffenheit  des  Harnes,  welcher  in 
den  ersten  Stunden  nach  dem  Einnehmen  des  Glaubersalzes  ent- 
leert wird,  zeigt  von  der  langsamen  Resorption  dieses  Salzes.  Wag- 
ner fand,  als  er  dreistündlich  5  Grm.  Glaubersalz  nahm,  dass  in 
den  ersten  sechs  Stunden  nur  etwas  mehr  als  1  Grm.  in  den  Harn 
überging.  Diese  langsame  Aufsaugung  soll  auch  mit  zur  abführen- 
den Wirkung  des  Glaubersalzes  beitragen. 

Von  den  Glaubersalzwässern  wirken  die  Quellen  von  Ma- 
rienbad am  intensivsten  bei  habitueller  Stuhlver- 
stopfung, ihnen  zunächst  die  Quellen  von  Karlsbad.  Marienbad 
besitzt  ausser  dem  grösseren  Gehalte  an  schwefelsaurem  Natron 
noch  in  der  Kohlensäure  ein  kräftig  auf  den  Darmkanal  wirkendes 
Anregungsmittel.  Namentlich  der  durch  Kohlensäurereichthum 
ausgezeichnete  Ferdinandsbrunnen  Marienbads  wirkt  hier  in 
kräftigster  Weise,  wobei  sein  bedeutender  Gehalt  an  Eisen  allzu 
grosser  Schwächung  entgegenwirkt.  Die  hartnäckigsten  Fälle  von 
habitueller  Stuhlverstopfung,  namentlich  durch  die  sitzende 
Lebens  weise  und  u  n  zweckmässiges  diätetisches  Ver- 
halten, finden  in  Marienbad  ihre  überraschende  Heilung  und  es 
gibt  für  kräftige  im  mittleren  Lebensalter  stehende  Individuen,  wel- 
che an  habitueller   Stuhlverstopfung  leiden,  kein  geeigneteres  und 
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radikaleres  Mittel,  als  eine  gehörig  geleitete  Marienhader  Brunnen- 
kur. Wo  die  habituelle  Stuhlverstopfung  mit  Abdominalplethora 
einhergeht,  finden  die  Glaubersalzwässer  ihre  vorzügliche  Anzeige. 

III.  Die  Kochsalzwässer  üben  durch  ihren  Gehalt  an 
Chlornatrium  Einfluss  auf  die  habituelle  Stuhlverstopfung. 

Was  jedoch  die  Wirkung  auf  die  Defäcation  betrifft,  steht  das 
Kochsalz  dem  Glaubersalze  und  Bittersalze  sehr  nach.  Nur  in  sehr 
grossen  Quantitäten  in  die  Verdauungswege  aufgenommen,  vermag 
es  purgirend  zu  wirken.  Der  Grund  ist  wohl  der,  dass  das  Koch- 
salz sehr  rasch  in  die  Blutbahn  übergeführt  wird  und  daher  die 
örtliche  Wirkung  im  Darmkanale  viel  weniger  entfalten  kann.  Auch 
ist  unter  allen  Salzen  die  Eigenschaft  des  Chlornatriums,  endos- 
motisch  Wasser  an  sich  zu  ziehen,  fast  am  geringsten.  Gegen  1 
Gewichtstheil  Chlornatrium  werden  im  Mittel  nur  4,1  Wasser  ein- 
getauscht, während  dieses  Verhältniss  beim  Bittersalz  und  beim 
Glaubersalz  1:  11,6  ist.  Es  lässt  sich  also  auch  hieraus  die  weit 
stärkere  abführende  Wirkung  letzterer  Salze  im  Vergleiche  zum 
Chlornatrium  erklären.  Die  Fiices  behalten  nur  wenig  Chlornatrium 
zurück,  ganz  entgegengesetzt  wie  beim  schwefelsauren  Natron. 

Von  den  Kochsalzwässern  finden  hier  besonders  die  kohlen- 
snurereichen,  wie  Kissingen  undHomburg,  weniger  die  Koch- 
salzthermen ihre  Anzeige-  Wo  man  eine  stärkere  Reizung  der 
Darmschleimhaut  fürchtet,  sind  die  Kochsalzwässer  contraindicirt. 

IV.  Die  Eisensäuerlinge  und  auch  manche  Eisenwässer 
eignen  sich  für  jene  Fälle  habitueller  Stuhlverstopfung,  wo  diese 
Begleiterin  der  Anämie,  Chlorose  und  Nervenschwäche  ist,  wo  die 
mangelnde  oder  geringe  peristaltische  Bewegung  des  Darmes  in 
abnorm  verringerter  Innervation  von  Seite  der  Central- 
organc  seinen  Grund  hat.  Bei  der  habituellen  Stuhlverstopfung,  wel- 
che zuweilen  nach  schweren,  die  Nervenkraft  sehr  erschöpfenden 
Krankheiten  zurückbleibt,  sind  diese  Mineralwässer  daher  ebenfalls 
angezeigt. 

Unter  den  Eisensäuerlingen  und  Eisenwässern  sind  beson- 
ders jene  zu  wählen,  welche  bedeutenden  Reichthum  an  Kohlen- 
säure besitzen  und  auch  einen  gewissen  Gehalt  an  Salzen  haben, 
so  Franzensbad,  Elster,  Cudowa,  Bartfeld,  Driburg, 
B  o  c  k  1  e  t. 

Die  Kohlensäure  wirkt  anregend  auf  die  Darmkontraktionen, 
indem  sie  auf  die  Darmmuskelfaser  wie  auf  jede  Muskelfaser  als 
Reiz  wirkt.  Scanzoni  hat  dies  durch  einen  interessanten  Ver- 
such dargethan.  Er  leitete    nämlich    bei  Kaninchen,  deren  Bauch- 
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höhle  geöffnet  worden  war,  einen  Strom  von  Kohlensäure  auf  ir- 
gend eine  Stelle  des  Darmes  und  brachte  dadurch  heftige  peri- 
staltische  Bewegungen  hervor.  Noch  eine  Viertelstunde  nach  dem 
Tode  der  Kaninchen  konnte  diese  Wirkung  hervorgebracht  werden. 

Von  Bädern  werden  bei  habitueller  Stuhlverstopfung  dort, 
wo  diese  durch  chronischen  Darmkatarrh  bedingt  ist  und  die  Darm- 
schleimhaut reizbar  und  empfindlich  erscheint,  warme  Bäd  er 
angezeigt  sein.  In  Fällen  hingegen,  in  denen  mangelhafte  Inner- 
vation an  der  trägen  Darmbewegung  Schuld  trügt,  wird  man  den 
Reiz  des  kalten  Bades  anwenden. 

Die  Hydrotherapie  wendet  hier  vor  Allem  kräftige  kalte 
Douchen  auf  den  Unterleib  an.  Fleury  empfiehlt  dieses  Verfahren 
wegen  der  erregenden  Wirkung  (action  excitatrice),  welche  das 
Wasser  auf  das  Nervensystem  ausübt,  als  das  kräftigste,  um  die  Ato- 
nie  des  Darmkanals  zu  überwinden  und  lebhaftere  Kontraktionen 
desselben  hervorzurufen. 

Zu  gleichem  Zwecke  werden  kalte  nasse  Umschläge  als  Leib- 
binde verordnet.  Dieselben  müssen,  um  den  nöthigen  Reiz  zu  üben, 
häufig  erneuert  werden.  Solche  Leibbinden  lobt  besonders  Petri 
und  Gully  bei  habitueller  Stuhlverstopfung.  Der  Letztere  fand  bei 
starken  Männern,  dass  nach  drei  bis  vierstündigem  Tragen  des  nass- 
kalten Umschlages  der  früher  durch  lange  Zeit  träge  Darm  reich- 
lich functionirte. 

Kalte  Fussbäder  werden  ebenfalls  oft  mit  Nutzen  gegen 
die  Constirpation  empfohlen.  Hier  ist  es  die  Kälte,  welche  durch 
ihre  Wirkung  auf  die  empfindlichen  und  an  niedrige  Temperatur- 
grade nicht  gewohnten  Fussflächen  starke  reflektorische  Bewegun- 
gen zu  veranlassen  vermag.  Das  Wasser  wird  desshalb  sehr  kalt 
angewendet,  die  Füsse  werden  nicht  tief  in  dasselbe  getaucht  und 
die  Badedauer  soll  auch  nur  eine  recht  kurze  sein. 

Dieselbe  Wirkung  bringen  kalte  Douchen,  energisch  auf  die 
Füsse  und  Schenkel  angewendet  hervor.  Stephens on  undHahn 
sahen    auf  diese  Weise  langwierige  Stuhlverstopfungen  heilen. 

Von  unbestrittenem  Nutzen  sind  auch  häufig  kalte  Seebäder, 
welche  gegen  habit"elle  Stuhlverstopfung  angewendet  werden.  Das 
Seebad  regt  die  darniederliegende  Muskelthätigkeit  des  Darmkanals 
kräftig  an  und  normalisirt  auf  diese  Weise  seine  unregelmässige 
Function.  Von  den  Seebädern  sind  desshalb  jene  am  meisten  zu 
empfehlen,  welche  durch  starken  Wellenschlag  eine  kräftigere  Anre- 
gung des  Nervensystems  versprechen  z.B.  Helgo  land,  Norder- 
ney,  Ostende. 
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Auch  den  Reiz,  welchen  die  Kohlensäure  auf  die  Muskel- 
fasern, sowohl  willkührliclie  als  unwillkürliche  übt,  hat  man  zu 
verwerthen  gesucht  und  die  Anwendung  von  Douchen  mit  kohlen- 
saurem Gase  auf  den  Unterleib  empfohlen. 

Zu  den  äusseren  Mitteln  zur  Behebung  der  Stuhlverstopfung 
gehören  auch  die  Kly stiere. 

Der  eigentliche  Nutzen  und  Zweck  derselben  ist  nach  Bam- 
berge'r  ein  doppelter.  Einestheils  werden  durch  die  Einspritzung, 
die  eben  im  untersten  Abschnitte  des  Dickdarmes  enthaltenen  Fäcal- 
massen  erweicht,  aufgelöst  und  so  ihre  Entleerung  befördert,  andern- 
theils  aber  und  diese  Wirkung  ist  die  bei  weitem  wichtigere,  werden 
durch  die  injicirten  Massen  Reflexbewegungen  angeregt,  die  sich  ohne 
Zweifel  vom  Rectum  aus  über  eine  nicht  unbeträchtliche  Strecke 
des  Darmkanals  fortpflanzen  und  auf  diese  Weise  Entleerungen 
aus  solchen  Farthien  zu  bewirken  vermögen,  in  welchen  das  injicirte 
Menstruum  wenigstens  unter  gewöhnlichen  Umständen  zu  dringen 
nicht  im  Stande  ist.  Nach  diesen  Umständen  richtet  sich  auch  gröss- 
tentheils  die  Wahl  der  zum  Klystier  zu  verwendenden  Flüssigkeiten. 

Wo  es  sich  bloss  um  Auflösung  und  Erweichung  von  Fäcal- 
stoffen  im  untersten  Abschnitte  handelt,  genügen  einfache,  lau- 
warme Klystiere  von  Wasser,  Milch,  erweichenden  Decocten.  Will 
man  dagegen  durch  das  Klystier  Contractionen  in  höher  gelegenen 
Darmparthien  hervorrufen,  so  bedient  man  sich,  um  einen  stärkeren 
Reiz  auszuüben,  hiezu  der  Mineralwässer,  namentlich  der  G lau- 
bers alzquellcn  von  Marienbad  und  Karlsbad,  oder  auch  der 
Bitterwässer  und  Koch  Salzwässer. 

Handelt  es  sich  darum,  Flüssigkeiten  möglichst  hoch  in  den 
Darmkanal  zu  bringen,  so  kann  man  sich  statt  der  gewöhnlichen 
Klystierspritzen  des  Clysopoms  bedienen.  Auch  die  aufsteigende 
kalte  Do  uche  ist  in  vielen  besonders  auf  Erschlaffung  des  Mast- 
darms beruhenden  Fällen  von  habitueller  Stuhlverstopfung  ein  vor- 
zügliches Mittel. 

Sehr  wichtig  für  die  Therapie  der  habituellen  Stuhlversto- 
pfung ist  auch  das  diätetische  Verhalten. 

Die  Quantität  der  Speisen  muss  entsprechend  den  Ver- 
dauungskräften geregelt  und  besonders  das  „Zu  viel"  sorgfältig 
vermieden  werden.  Betreffs  der  Qualität  müssen  alle  jene  Nah- 
rungsmittel verboten  werden,  welche  geeignet  sind,  selbst  Stuhl- 
verstopfuug  zu  verursachen,  daher  müssen  alle  groben  und  unver- 
daulichen, viel  Rückstände  hinterlassende  Speisen  vermieden  wer- 
den, so  besonders    Hülsenfrüchte,    grobe  Mehlspeisen,  harte,  zähe 
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Fleischarten,  Kartoffeln,  mehrere  Fruchtarten,  wie  Mispeln,  Ka- 
stanien u.  s.  w.  Ebenso  ist  der  Genuss  herber  rother  Weine  und 
starker  Biere  schädlich. 

Die  nähere  Bestimmung  und  Auswahl  der  Speisen  muss  sich, 
wie  Bamberg  er  besonders  hervorhebt,  sowohl  nach  dem  spe- 
ziellen Zustande  des  Darmkanales  als  nach  den  individuellen  und 
idyosyncratischen  Zustünden  richten.  So  passen  da,  wo  bedeu- 
tende Trockenheit  der  Entleerungen  auf  geringe  Secretion  des 
Darmsaftes  hinweist,  besonders  solche  Nahrungsstoffe,  die  viel 
flüssige  Bestandteile  enthalten :  Obst  (Trauben,  Pflaumen,  Aepfel, 
Kirschen  etc.),  Kompotte,  Milch,  Butter,  weisser  Kaffee,  leicht  ver- 
dauliche Gemüse,  während  in  solchen  Fällen,  wo  besonders  die 
Bewegung  des  Darmes  verringert,  die  Magenverdauung  träge  und 
langsam  ist,  die  Ernährung  gelitten  hat,  oft  eine  mehr  reizende 
Nahrung  mit  gehöriger  Auswahl  (leicht  verdauliche  Fleischarten, 
Speisen  mit  Zusatz  von  Gewürzen,  weisse  Weine)  anzuordnen   ist. 

Die  Kranken  dürfen  das  Bedürfniss  der  Stuhlentleerung  nie 
mals  unterdrücken  und  sollen  sich  an  eine  gewisse  Regelmässig- 
keit derselben  gewöhnen.  So  ist  es  zweckmässig,  des  Morgens 
gleich  nach  dem  Erwachen  einen  Versuch  zu  machen,  den  Darm- 
kanal  an  seine  Pflichterfüllung  zu  mahnen.  Oefter  wiederholte  der- 
artige Versuche  bleiben  selten  ohne  Wirkung.  Bei  vielen  Indivi- 
duen bewirkt  das  Tabakrauchen  am  Morgen,  oder  ein  Glas  kalten 
Wassers  zum  Kaffee,  der  Genuss  von  etwas  Weissbrod  mit  Butter 
leichte  Entleerung,  bei  Anderen  gelingt  dies,  indem  man  sie  des 
Morgens  statt  des  gewohnten  Kaffees  nur  etwas  frisches  Obst  ge- 
messen liisst. 

Was  die  Lebensweise  im  Allgemeinen  betrifft,  so  ist  an- 
gemessene körperliche  Bewegung  in  jeder  Beziehung  eines  der 
wichtigsten  Mittel  zur  Beseitigung  der  Stuhlverstopfung.  Grössere 
Promenaden  zu  Fusse,  Reiten,  Turnen,  auch  die  schwedische  Heil- 
gymnastik sind  zu  empfehlen. 

Die  chronische  Diarrhoe  zählt  ausser  dem  chronischen 
Darmkatarrhe  und  allen  diesen  veranlassenden  Ursachen  auch 
besonders  Innervati  onsstörungen  und  krankhafte  Beschaf- 
fenheit des  Blutes  zu  ätiologischen  Momenten.  Der  Ausspruch 
Broussais's,  dass  jede  Diarrhoe  auf  katarrhalische  oder  ander- 
weitig nachweisbare  Texturerkrankung  beruhe,  hat  lange  schon  an 
Geltung  verloren,  wiewohl  es  noch  schwierig  zu  entscheiden  ist, 
ob  unter  gewissen  Verhältnissen  durch  dätetisches  Verschulden 
nur  eine    Vermehrung  der    Darmsecretion,    eine    Steigerung    der 
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peristaltischen  Bewegung  oder  gar  ein  entzündlicher  Zustand  der 
Darmschleimhaut  verursacht  worden  sei. 

Den  meisten  Aufschluss  über  die  ursächlichen  Verhältnisse 
sowie  über  den  Zustand  der  Darmschleimhaut  geben  die  Excre- 
mente,  welche  eine  facale,  wässerige,  schleimige,  eitrige,  gallige 
und  jauchige  Beschaffenheit  haben  können. 

Die  chronischen  Diarrhoen,  welche  durch  tiefeingreifende  Tex- 
turveränderungen veranlasst  sind,  lassen  wir  hier  ausser  dem  Be- 
reiche unserer  Betrachtung  und  berücksichtigen  nur  die  auf  chro- 
nischen Darmkatarrh  und  Innervationsstörungen  beruhenden  Fälle, 
welche  die  geeigneten  Objekte  für  die  Balneotherapie  bilden. 

Besondere  Beachtung  verdient  auch  jene  Form  des  chroni- 
schen Darmkatarrhs,  welche  im  unteren  Theile  des  Dickdarmes 
und  im  Mastdärme  vorkömmt  und  zuweilen  ohne  gleichzeitige  Er- 
krankung der  übrigen  Abschnitte  des  Darmkanals  besteht.  Heftige 
Schmerzen  vor  jedem  Stuhlgange,  krampfhafte  Kontraktionen  des 
Sphincter,  quälendes  Brennen  am  After,  reichliche  Secretion  eines 
weissen,  glasigen,  oft  mit  Blut  gemischten  Schleimes  sind  die 
charakteristischen  Zeichen  dieser  Form  des  Darmkatarrhs,  welche 
für  die  Kranken  oft  die  schrecklichsten  Qualen  hat. 

Beider  chronischen  Diarrhoe  werden  die  alkalischen, 
alkalisch-muriatische  n  und  alkalisch-salinischen, 
die  Kochsalz-Quellen,  dann  die  Eisenwässer  und  erdigen 
Mineralquellen  angewendet. 

Die  vier  erstgenannten  Arten  der  Mineralwässer  finden  da 
ihre  Anzeige,  wo  die  chronische  Diarrhoe  mit  Stuhlverstopfung  ab- 
wechselt, mit  Kolikanfällen  und  Verdauungsbeschwerden  einhergeht 
und  vorzugsweise  in  krankhafter  Secretion  der  Darmsäfte  durch 
gestörte  Circulation  im  Pfortadersystem  begründet  ist. 

Wenn  die  chronische  Diarrhoe  ihren  Grund  im  Reize  ange- 
sammelter Fäces  auf  die  Darmschleimhaut  hat,  muss  eine  rasche  De- 
fäcation  durch  die  bei  der  Balneotherapie  der  habituellen  Stuhlver- 
stopfung angegebenen  Mineralwässer  herbeigeführt  werden. 

Im  Allgemeinen  verdienen  bei  der  chronischen  Diarrhoe  die 
Thermalquellen  den  Vorzug  vor  den  kalten  Mineralwässern, 
lie  weniger  intensiv  einwirkenden  vor  den  salzhaltigeren. 

Von  den  alkalischen  Quellen  ist  daher  besonders  Vichy, 
von  den  alkalisch-muriatischen  Wässern  Ems,  von  den  alkalisch- 
salinischen  Quellen  Karlsbad  und  von  den  Kochsalzwässern 
Wiesbaden  zu  empfehlen,  der  Gebrauch  derselben  aber  stets 
auf  kleine  Gaben  zu  beschränken. 
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Ems,  welches,  wie  Spengler  betont,  überhaupt  bei  den 
chronischen  Katarrhen  der  Schleimhäute  seine  Indikationen  findet, 
leistet,  auch  besonders  bei  der  chronischen  Diarrhoe,  wenn  dieselbe 
Folge  des  chron.  Darmkatarrhs  ist,  treffliche  Dienste.  Jahrelange 
dauernde  Diarrhoen,  welche  auf  chron.  Catarrh  der  Intestinalschleim- 
haut  beruhen,  finden  durch  die  Emser  Quellen  ihre  Heilung.  „Der 
chronische  Katarrh  der  Schleimhäute  bedarf  oft  eines  angemesse 
nen  Reizes,  um  einen  akuteren  Verlauf  zu  nehmen  und  so  der  Hei- 
lung fähig  zu  werden.  Dieser  Reiz  muss  ein  geringer  sein,  um  nicht 
den  Reizungszustand  über  Gebühr  zu  steigern.  Im  Allgemeinen  wird 
das  Emser  Wasser,  besonders  das  mit  Milch  verhüllte,  nicht  zu 
heftig  eingreifen." 

Von  Karlsbads  Quellen  eignet  sich  besonders  der  Spru- 
del in  kleinen  Quantitäten  getrunken  für  die  als  Folge  des 
chronischen  Darmkatarrhs  immerwährend  oder  nach  jedem  Diät- 
fehler leicht  auftretenden  chron.  Diarrhoen.  „Speziell  fast  spezifisch" 
soll  Karlsbad  wirken,  wenn  die  sog.  gallige  Diarrhoe  d.  h.  grünlich 
gefärbte  Entleerungen  vorhanden  sind.  Diese  bringt  man  nämlich 
mit  biliösen  Zuständen,  Krankheiten  der  Leber  in  Verbindung,  in- 
dem man  glaubt,  dass  eine  übermässig  gesteigerte  oder  qualitativ 
veränderte  Secretion  der  Galle  solchen  Diarrhoen  zu  Grunde  liege. 
Wegen  dieses  Zusammenhanges  mit  Leberkrankheiten  wird  die 
„gallige  Diarrhoe"  speziell  als  Heilobjekt  für  Karlsbad  bezeichnet. 

Die  kalten  Quellen  verdienenden  Vorzug:  bei  Abwesenheit 
von  Schmerz  und  stärkeren  entzündlichen  Erscheinungen,  bei  schlaf- 
fem und  atonischem  Zustande?des  Darmes,  aufgelockerter  und  gewul- 
steter  Schleimhaut  und  übermässiger  Secretion  derselben,  Erweiterung 
der  Darmfollikel,    bei  blutigen  oder  stark  eiweisshaltigen  Stühlen. 

Wir  können  jedoch  hier  nur  jene  kalten  Glaubersalz-  und 
Kochsalzquellen  empfehlen  (und  zwar  stets  in  kleinen  Gaben), 
welche  zugleich  einen  bedeutenden  Gehalt  an  kohlensaurem 
Eisenoxydul  und  Kohlensäure  haben,  desshalb  vorzüghch 
den  Ferdinandsbrunnen  in  Marienbad,  den  Rakoczi  in  Kis- 
singen, den  Elisabethbrunnen  in  Homburg. 

Die  Eisen wässer  sind  dann  indicirt,  wenn  die  chronische 
Diarrhoe  Folge  der  Anämie  oder  Chlorose  ist,  oder  in  hydrämi- 
scher  Beschaffenheit  des  Blutes  seinen  Grund  hat.  Durch  die  ad- 
stringirende  Wirkung  des  Eisens  wird  die  vermehrte  Secretion 
beschränkt  und  durch  seine  auf  Verbesserung  der  Blutbildung 
hinzielende  restaurirende  Eigenschaft  die  Mischung  des  Blutes  in 
günstiger  Weise  abgeändert. 
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Eine  kontrahirende  Wirkung  auf  das  Kapillargefäss- 
system  haben  alle  löslichen  Eisensalze.  Bei  Erschlaffung  der  Ge- 
fässe  und  reichlicher  Secretion  wird  die  Anregung  der  Gefässcon- 
tractilität  durch  Eisen  gewiss  von  Nutzen  sein. 

Mit  der  Vermehrung  des  Contractions-  oder  des  Aggregatzu- 
standes des  Tonus  der  Kapillargefässwandungen  scheint  die  durch 
Eisen  häufig  zu  erreichende  Heilung  profuser  Absonderungen  im 
engen  Zusammenhange  zu  stehen.  Wie  man  sich  auch  die  Abson- 
derung denken  mag,  sagt  L er seh  (Einleitung  in  die  Mineralquellen- 
lehre), sicher  ist  es,  dass  das  Abgesonderte  durch  feine  Zwischenräu- 
me der  absondernden  Gewebe  hindurchtritt  und  fast  ebenso  sicher 
ist  die  Hypothese,  dass  die  Umgebungen  dieser  Zwischenräume, 
wenigstens  bei  vielen  Organen,  fähig  sind,  durch  Aneinanderrücken 
ihrer  Atome  die  Zwischenräume  einzuengen.  L  e  r  s  c  h  stellt  sich  vor, 
dass  ein  anhaltend  übermässig  absonderndes  Organ  zu  grosse  Se- 
cretionsporen  habe.  Jedes  ausgedehnte  Kapillargefäss  einer  chronisch 
entzündeten  Fläche  wird  grössere  Poren  haben  als  recht  ist.  Ursa- 
chen, die  das  Nervensystem  in  seinem  Einflüsse  auf  den  Tonus  der 
Gewebe  und  Kapillargefasse  stören,  bringen  eine  nervöse  Erschlaf- 
fung der  Absonderungsorgaue  und  damit  eine  gesteigerte  Transsuda- 
tion  hervor.  Für  alle  vermehrten  Secretionen  ist  das  Eisen  Heilmittel 
in  so  weit  als  die  Vermehrung  abhängig  von  Porenerweiterung  ist. 

Unter  den  übermässigen  Transsudationen,  welche  durch  Ei- 
sen gehemmt  werden  können,  steht  die  des  Darmkanals  oben  an. 
Die  Eisenwässer  wirken  hiebei  aus  mehreren  Gründen  nützlich. 
Oft  finden  die  chronischen  Diarrhoen  Heilung,  weil  diese  Mineral- 
wässer den  Darm  zur  Entfernung  eines  materiellen,  Absonderung 
hervorlockenden  Reizes  bewegen,  noch  öfter,  weil  die  Poren  der 
Darmschleimhaut  darnach  enger  werden;  sei  es,  indem  das  Mineral- 
wasser die  muskulöse  Unterlage  der  Darmschleimhaut  in  den  ge- 
hörigen Contractionszustand  versetzt  oder  indem  die  Kapillarge- 
fässe  sich  verengen  und  die  Schleimhaut  selbst  ihr  Volumen  ver- 
mindert. Zuweilen  scheint  die  günstige  Aenderung,  welche  das 
Blut  durch  das  Eisen  erfährt,  die  Hemmung  der  serösen  Abson- 
derung unmittelbar  herbeizuführen. 

Von  den  Eisenwässern  werden  hier  besonders  die  an 
kohlensaurem  Eisenoxydul  reichen  Quellen  von  Bo  eklet,  Driburg, 
K  ö  n  i  g  s  w  a  r  t  h,  S  c  h  w  a  1  b  a  c  h,  Pyrmont,  S  p  a  a  u.  s.  w.,  dann 
die  durch  grossen  Gehalt  an  schwefelsaurem  Eisenoxydul 
ausgezeichneten  Quellen,  wie  Alexisbad,  Muskau,  Parad 
u.  s.  w.  zu  empfehlen  sein. 
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Wenn  die  Symptome  bedeutender  Entzündung  der  Darm- 
schleimhaut vorhanden  sind,  dürfen  die  Eisenwässer  nicht  ange- 
wendet werden. 

Die  erdigen  Mineralwässer  werden  wegen  ihres  Ge- 
haltes an  Kalksalzen  bei  chron.  Diarrhoe  ebenfalls  angewendet,  und 
zwar  wenn  es  sich  darum  handelt,  die  lang  anhaltende,  sehr 
profuse  Secretion  zu  mindern. 

Sie  wirken  da  jedoch  nur  palliativ  die  Secretion  hemmend 
und  haben  den  Nachtheil,  dass  sie  wegen  ihrer  schweren  Verdau- 
lichkeit nur  mit  Vorsicht  und  nicht  durch  längere  Zeit  ver- 
ordnet werden  können. 

Man  hat  die  Kalkwässer  auch  empfohlen,  wo  es  sich  darum 
handelt,  saure  Säfte,  die  den  Darmkanal  reizen,  zu  neutralisiren. 
Am  meisten  angezeigt  halten  wir  die  Kalkwässer  bei  jenen  chro- 
nischen Diarrhoen,  welche  allgemeine  Krankheitszustände  be- 
gleiten, gegen  die  reichliche  Zufuhr  von  Kalksalzen  zu  empfehlen 
ist  z.  B.  bei  Rhachitis,  Knochenerweichung  und  Scrofulose  und  den 
damit  einhergehenden  Diarrhoen. 

Der  kohlensaure  Kalk  bildet  für  die  stark  s ecernirende 
Schleimhautfläche  des  Darmkanals  eine  schützende  Decke,  wodurch 
die  Exosmose  gehemmt  wird.  Bei  Gesunden  entsteht  schon  nach 
dem  Genüsse  von  Kalkwässern  Stuhlverstopfung  und  bei  chroni- 
schen Diarrhoen  zeigt  sich  diese  die  Darmsecretion  vermindernde 
Eigenschaft  noch  deutlicher.  Aehnlich  wirkt  der  schwefelsaure 
Kalk,  nur  ist  er  noch  schwerer  verdaulich. 

Von  erdigen  Mineralquellen  sind  am  besten  Wildungen 
und  die  Wiesenquelle  Marienbads  zu  empfehlen,  weil  diese 
Wiisser  durch  den  Kohlensäuregehalt  leichter  verdaulich  sind. 

In  vielen  Fällen  werden  jedoch,  da  wo  man  die  Wirkung  des 
kohlensauren  Kalkes  zu  erzielen  wünscht,  am  vorteilhaftesten  die 
erdigen  Eisensäuerlinge  zu  empfehlen  sein,  in  denen  ja 
noch  das  Eisen  adstringirend  wirkt,  z.  B.  Altwasser,  Char- 
lottenbrunn, Liebwerda,  Reinerz  u.  s.  w.  oder  die  koh- 
lensauren kalkhaltigen  Eisenwäser  wie  Pyrmont,  Driburg, 
Liebenstein,  Imnau,  Bocklet  u.  s.  w. 

Bäder  bilden  ein  Hauptmoment  in  dem  balneotherapeuti- 
schen  Heilapparate,  welchen  wir  gegen  die  chronische  Diarrhoe,  wie 
überhanpt  gegen  chronischen  Darmkatarrh  anwenden.  Ja  Durand- 
Fardel  (Traite  therapeutique  des  eaux minerales,  Paris  1862)  er- 
klärt geradezu,  dass  die  Termalbebandlung  der  chronischen  Ent- 
zündung des  Darmkanals  wesentlich  nur  in   Bädern    bestehe-  Er 
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betont,    dass   hier  viele  Bäder  genommen    werden  müssen    und 
jedesmal  durch  so  lange  Zeit  als  möglich. 

Es  sind  besondes  allgemeine  warme  Bäder,  welche  sich  bei 
chronischer  Entzündung  im  Daimkanale  bewähren,  indem  sie  dio 
erhöhte  Empfindlichkeit  und  Reizbarkeit  desselben  zum  Normalen 
herabzustimmen  im  Stande  sind.  Der  Wärmegrad  darf  zu  diesem 
Zwecke  kein  zu  grosser  sein,  sondern  soll  der  durchschnittlichen 
Temperatur  der  Haut  gleich  stehen.  Zu  demselben  Zwecke  werden 
auch  oft  die  allgemeinen  warmen  Bader  durch  lokale  warme  nasse 
Umschläge  auf  den  Unterleib  und  Kataplasmen  ersetzt. 

Wenn  die  chronische  Diarrhoe  Theilerscheinung  allgemeiner 
Schwäche  und  Folge  von  Anämie  ist,  leisten  oft  kalte  Douchen 
auf  den  Unterleib  oder  auf  die  Lumbaigegend  gute  Dienste. 

Ebenso  werden  in  Fällen,  wo  die  chronische  Diarrhoe  auf 
Atonie  und  Erschlaffung  des  Darmes  beruht,  zur  Belebung  der  Ner- 
ven kalte  Sitzbäder  mit  Nutzen  verordnet.  Ueber  diese  äussert 
sich  Petri:  „Der  mögliche  Wechsel  der  Temperatur  zwischen  7,5° 
und  25"  und  dei  Dauer  zwischen  5  Minuten  und  mehreren  Stunden 
befähigen  den  Arzt  den  Reiz  der  Kälte  in  den  verschiedensten 
Graden  und  der  verschiedensten  Dauer  anzuwenden,  woraus  vier 
ganz  abweichende  Verhältnisse  hervorgehen,  nämlich  kurze  oder 
lange  Dauer  eines  starken  Reizes  und  kurze  oder  lange  Dauer 
eines  schwachen  Reizes,  in  deren  Breite  aber,  durch  Veränderun- 
gen der  Temperatur  und  der  Dauer,  die  zahlreichsten  Abstufungen 
liegen.  Es  ist  einleuchtend,  dass  es  ganz  in  der  Macht  des  Arztes 
liegt,  die  mannigfaltigsten,  ja  entgegengesetzten  Einwirkungen  auf 
die  dem  Reize  ausgesetzten  Organe  auszuüben.  Erinnern  wir  nun 
an  die  Wichtigkeit  dieser  Organe  überhaupt,  besonders  aber  an 
das  so  häufige  ursächliche  Verhältniss,  worin  gerade  sie  zu  Krank- 
heiten stehen,  so  schwindet  jeder  Zweifel  daran,  dass  die  Sitz- 
bäder ein  sehr  umfassendes  Heilmittel  sind.  Dazu  kommt  aber 
noch,  dass  ihre  Wirkung  keine  örtlich  beschränkte  ist,  dass  sich 
dieselbe  vielmehr  unter  gewissen  Verhältnissen  als  eine  beruhigen- 
de auf  Blut  und  Nerven  und  als  eine  ableitende  auf  die  Organe 
oberhalb  dem  Zwerchfell  erstreckt.  Namentlich  hat  sich*  mir  deren 
Gebrauch  in  folgenden  Fällen  oft  durch  überraschend  günstigen, 
immer  durch  guten  Erfolg  bewährt:  Bei  Erschlaffung  und  Atonie 
des  Darmes,  träger  Verdauung,  Blähungsbeschwerden,  Neigung  zu 
Diarrhoe  u.  s.  w.  Ganz  besonders  passen  die  Sitzbäder  für  den 
Mastdarmkatarrh  mit  profuser  Secretiou." 

Oft  ist  es  zweckmässig  bei  Congestion  der  Darmschleimhaut 
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und  profuser  Secretion  derselben  eine  Ableitung  auf  die  äussere 
Haut  vorzunehmen  und  die  Schweisssecretion  stärker  anzuregen. 
Deshalb  erweisen  sich  auch  die  Dampfbäder  bei  manchen  chro- 
nischen Diarrhoen  hilfreich,  indem  die  Congestionirung  und  Funk- 
tionssteigei  ung,  welche  die  äussere  Haut  im  Dampfbade  erfährt, 
wohlthätig  auf  die  zu  blutreichen  inneren  Schleimhäute  wirkt. 

Denselben  Zweck  erfüllen  auch  die  allgemeinen  n  assen  Ein- 
wickelungen  des  Körpers,  bis  zur  Diaphorese  fortgesetzt.  Die 
Art  und  Weise  wie  Priessnitz  die  nassen  Ein  Wickelungen  vor- 
nahm, ist  folgende:  Ein  in  Brunnenwasser  eingetauchtes  und  aus- 
gewundenes Leintuch  wird  um  den  Kranken  geschlagen  und  derselbe 
mit  einer  über  das  Bett  ausgebreiteten  wollenen  Decke  zugedeckt. 
Hat  das  nasse  Tuch  beinahe  die  Temperatur  des  Körpers  erreicht, 
so  wird  der  Patient  aus  seiner  Hülle  genommen  und  auf  das  Neue 
in  der  vorigen  Weise  eingehüllt.  Im  Ganzen  wird  dieses  Verfahren 
so  lange  repetirt  bis  der  gewünschte  Schweiss  eintritt.  Sobald  der 
Schweiss  auszubrechen  beginnt,  lässt  man  den  Patienten  in  dei 
Einhüllung,  in  welcher  er  sich  eben  befindet.  Kommt  der  Schweiss 
nicht  zum  Ausbruch,  so  lässt  mau  den  Kranken  ein  oder  mehrere 
Stunden  ohne  weitere  Bedeckung  liegen,  so  dass  die  Feuchtigkeit 
des  Leintuches  frei  verdampfen  kann.  Sodann  wird  der  Patient 
lasch  mit  kaltem  oder  kühlem  Wasser  über  den  ganzen  Körper  ab- 
gewaschen, oder  in  ein  kühles  Vollbad  von  16°  bis  20u  R.  gebracht, 
in  welchem  er  eine  halbe  bis  eine  Stunde  und  liinger  verweilt,  um 
todann  von  Neuem  eingeschlagen  zu  werden.  Hat  der  Kranke  6,  S, 
10  Stunden  in  Schweiss  gelegen  oder  hört  der  Schweiss  auf,  so 
wird  er  in  eine  leere  oder  zur  Hälfte  gefüllte  Wanne  gebracht,  mit 
kühlem  Wasser  der  ganze  Körper  abgewaschen  und  endlich  der 
Kranke  in  ein  trockenes  Bett  gebracht. 

Fleury  empfiehlt  zur  hydrotherapeutischen  Bekämpfung  der 
chronischen  katarrhalischen  Entzündung  der  Darmschleimhaut  die 
Verbindung  der  kalten  Douche  mit  der  Anwendung  der  Schweiss- 
methode  und  erregender  Frictionen.  Diese  Verbindung,  wiewohl 
ß  nfangs  complicirt  erscheinend  soll  „vorzüglich  revulsiv"  wirken. 

Bei  der  chronischen  Diarrhoe  sind  zuweilen  auch  Klystiere 
von  Nutzen.  So  wendet  man  bei  Mastdarmschleimtluss  kalte  Wasser- 
k'ystiere  an  und  wenn  Ulcerationen  der  Mucosa  des  Mastdarmes 
vorhanden,  sind  oft  Klystiere  mit  süssen  Molken  oder  mit  Kalk- 
wiissern  nützlich.  Das  Wasser  zu  diesen  Klystieren  soll  Anfangs 
eine  Temperatur  von  etwa  24"  K.  haben  und  nur  allmälig  (täglich 
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um    einen   Grad)   vermindere    man    den  Temperaturgrad   bis    zur 
gewöhnlichen  Quellentemperatur  von  7  bis  8°  R. 

Betreffs  der  Diät  bei  chronischer  Diarrhoe  müssen 
das  Verdauungsvermögen  des  Patienten  und  etwa  vorhandene  idio- 
synkratische  Verhältnisse  vorzügliche  Berücksichtigung  finden.  Im 
Allgemeinen  darf  die  Diät  keine  allzu  strenge  sein,  um  nicht  zu 
grosse  Schwächung  herbeizuführen.  Saure,  leicht  in  Gährung  über- 
gehende, blähende,  viel  unverdauliche  Bückstände  hinterlassende 
Nahrungsmittel,  wie  Obst,  die  meisten  Gemüse,  harte  Fleischarten 
müssen  unter  allen  Umständen  gemieden  werden. 

Leichte  Verdaulichkeit  der  zu  gestattenden  Nahrungsmittel 
ist  eine  Hauptbedingung.  Wenn  sich  bei  chronischer  Diarrhoe 
starker  Kräfteverfall  zeigt,  so  ist  vorzugsweise  eine  nährende  und  to- 
nische Diät  geboten :  Kräftige  Fleischbrühe,  Eier,  gebratenes  Fleisch 
von  Tauben,  Hühnern  und  Kälbern  und  etwas  alter  guter  Wein. 

Die  Patienten  müssen  sich  ferner  vor  jeder  Indigestion  und 
Verkältung  hüten.  Das  Tragen  von  Unterbeinkleidern  von  Flanell, 
von  Leibbinden  u.  s.  w.  ist  daher  sehr  zweckmässig. 

Trousseau  empfiehlt  für  die  an  chronischer  Diarrhoe  Lei- 
denden, besonders  wenn  diese  mit  Anämie  und  Kräfteverfall  ein- 
hergeht, den  Genuss  rohen  Fleisches.  Er  räth  dasselbe  in  folgen- 
der Weise  zu  verabreichen:  Man  nimmt  mageres  Rind-  oder  Schöp- 
senfleisch oder  Fleisch  von  Geflügel,  schneidet  es  in  kleine  Stücke, 
bringt  diese  in  einen  Mörser  und  verarbeitet  sie  mit  Hilfe  des 
Stössels  in  einen  dicken  Brei.  Diese  Masse  wird  durch  einen  Sei- 
her mit  sehr  feinen  Löchern  durchpassirt,  so  dass  bloss  der  Saft 
des  Fleisches,  Fibrin,  Blut  durchgehen,  während  Gefässe,  Zellge- 
webe auf  dem  Siebe  zurückbleiben.  Man  erhält  auf  diese  Art  ein 
echtes  Fleisch-Puree.  Kann  man  ein  so  bereitetes  Püree  nicht  be- 
kommen, so  wird  ein  gröber,  jedoch  noch  immer  so  fein  als 
möglich  gehacktes  Fleisch  dessen  Stelle  vertreten. 

Bei  den  chronischen  Diarrhoen,  besonders  jenen,  welche  von 
krankhaften  Veränderungen  im  Nervensystem  abhängig  sind,  ist 
oft  eine  vollständige  Veränderung  der  Lebensweise  von  grosser 
Wichtigkeit.  Es  hilft  bisweilen,  wie  Henoch  hervorhebt,  das  Rei- 
sen an  sich,  ohne  dass  man  die  Art  und  Weise  dieser  Wirkung 
erklären  könnte.  Durchfälle,  die  lange  Zeit  bestanden  und  trotz 
der  Anwendung  vieler  Mittel  immer  wiederkehrten,  verschwinden 
zuweilen  während  einer  Reise  ohne  weiteren  Arzneigebrauch,  wahr- 
scheinlich in  Folge  der  damit  verbundenen  Veränderung  der  Le- 
bensweise und  der  umgebenden  Atmosphäre. 
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Helminthiasis. 

Die  Symptome,  welche  die  im  Darmkanale  vorkommenden 
Würmer  (besonders  sind  dies  Taenia  solium,  Bothriocephalus  latus, 
Ascaris  lumbricoides,  Oxyuris  vermicularis  und  Trichocephalus 
dispar)  verursachen,  sind  sehr  verschieden.  Zuweilen  verursachen 
die  Helminthen  den  sie  beherbergenden  Patienten  gar  keine  Be- 
schwerden und  erst  der  Abgang  einiger  Würmer  oder  ihrer  Frag- 
mente verräth  den  Aufenthalt  ihrer  Genossen,  zuweilen  bringen 
sie  aber  heftige  Leibschmerzen,  Uebelkeiten  und  Erbrechen  her- 
vor, beeinträchtigen  auch  die  Gesammternährung,  indem  die  daran 
Leidenden  anämisch  werden,  abmagern  und  von  mannigfachen  Neu- 
rosen auszustehen  haben.  Lokal  können  die  Würmer  durch  ihren 
Reiz  auf  den  Darmkanal  Katarrh  mit  allen  Folgezustanden  verur- 
sachen. 

Die  Aetiologie  der  Helminthiasis  ist  durch  strepg  natur- 
wissenschaftliche Forschungen  vollständig  aufgeklärt  und  von  jenen 
nebelhaften  Hypothesen  befreit,  welche  die  Würmer  durch  eigenthüm- 
liche  Veränderungen  des  menschlichen  Organismus  entstehen  Hess. 

Die  Balneotherapie  benützt  zur  Abtreibung  und  Tödtung 
der  Eingeweidewürmer  besonders  die  alkalisch-salinischen 
Quellen,  die  Kochsalzwässer  und  Schw  efel wässer. 

Die  wurmabtreibende  Eigenschaft  dieser  Wässer  beruht  vor- 
züglich auf  der  reizenden  Kraft,  welche  sie  auf  die  Muskeln  des 
Darmkanals  üben,  wodurch  die  peristaltischen  Bewegungen  dessel- 
ben lebhafter  angeregt  werden.  An  dieser  stärkeren  peristalti- 
schen Anregung  participiren  aber  mehrere  Potenzen;  die  Kälte 
des  Mineralwassers,  sein  Gehalt  an  Kohlens  äure  und  endlich 
die  im  demselben  enthaltenen  purgirenden  Salze. 

Die  kalten  Quellen  werden  desshalb  den  Thermalquellen, 
die  durch  Salzgehalt  ausgezeichneten  den  salzärmeren  vorzuziehen 
sein.  Es  erfreuen  sich  auch  vorzüglich  die  Glauberzalzquellen  von 
Marienbad,  die  Kochsalzwässer  von  Kissingen  und  Hom- 
burg (aber  auch  die  warmen  Quellen  von  Karlsbad)  anthel- 
minthischen  Rufes. 

Auch  die  wurmtödtende  Eigenschaft  der  bezeichneten 
Mineralwässer  ist  den  angegebenen  Potenzen  zuzuschreiben. 

Die  Kälte  vermag  viele  Helminthen  zu  tödten,  und  Ru- 
dolfi  wies  besonders  darauf  hin,   dass   die  Entozoen   der   warm- 
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blutigen  Thiere  in  der  Kälte  erstarren.  Die  Hydrotherapeuten  erzie- 
len daher  durch  vieles  Trinken  kalten  Wassers  bei  Helminthiasis  gün- 
stige Erfolge.  Pereira  sah  nach  reichlichem  Genüsse  kalten  Was- 
sers sowohl  Taenien  als  Oxyuris  vermicularis  und  Askariden  abgehen. 

Die  in  den  Darmkanal  eingebrachte  Kohlensäure  soll 
nach  Ing  enhousz,  T  ar  gioni.  Hulin  o,  Hartmann,  Grens- 
ke  die  Helminthen  tödten,  während  Lersch  denselben  nur  eine 
muskellähmende  Kraft  auf  die  Haftorgane  den  Helminthen  zuschreibt 
und  glaubt,  dass  die  Verschlechterung  der  Atmosphäre  im  Darm- 
kanale  durch  die  getrunkene  Kohlensäure  schwerlich  einen  erheb- 
lichen Einfluss  auf  die  Respiration  dieser  Thiere  ausübe,  die  in 
einer  oft  sauerstofflosen  und  mit  Kohlensäure,  Wasserstoff,  Koh- 
lenwasserstoff und  Schwefelwasserstoff  geschwängerten  Luft  ihr 
sorgenloses  Dasein  fristen. 

Auch  dem  in  den  bezeichneten  Mineralwässern  enthaltenen 
Eisen,  besonders  dem  schwefelsauren  Eisenoxydul 
schreibt  man  eine  toxische  Einwirkung  auf  die  Helminthen  zu. 

Dem  Chlornatrium  wird  ebenfalls  ausser  seiner  wurm- 
abtreibenden Eigenschaft  (da  Kochsalz  bekanntlich  die  Bewegung 
und  Absonderung  im  Darmkanale  befördert)  auch  eine  direkte 
Wirkung  auf  Tödtung  der  Helminthen  zugeschrieben.  Dasselbe 
gilt  von  dem  Schwefelwasserstoff,  der  in  den  Schwefelwäs- 
sern enthalten  ist. 

Bei  kräftigen  an  Helminthiasis  leidenden  Kranken  kann  man 
die  Quellen  von  Marienbad,  Karlsbad,  Kissingen,  Hom- 
burg, Wiesbaden,  Weilbach,  Nenndorf,  Aachen-Burt- 
sc heid,  Parad  u.  s.  w.  anwenden,  bei  schwächlichen  Individuen, 
bei  zarten  Frauen  und  Kindern  wird  man  die  eisenhaltigen 
Säuerlinge  und  Eisen  qu  eil  en7,vorziehen:  Franzensbad, 
Elster,  Rippoldsau,  Pyrmont,  Spaa,  Alexisbad,  Dri- 
burg, B  o  c  k  1  e  t. 

Den  innerlichenGebrauch  dieser  Mineralwässer  unterstützt  man 
durch  Klys  tiere  mit  einfachem  kalten  Wasser  oder  mit  dem  Mi- 
neralwasser. Nach  Klystieren  mit  Marienbader  Kreuzbrunnen  sah 
ich  häutig  grosse  Mengen  von  Ascariden  abgehen  und  bei  Anwesen- 
heit von  Tänien  lasse  ich  Marienbader  Ferdinandsbrunnen 
trinken  und  des  Morgens  Klystiere   mit  diesem  Wasser  appliciren. 

Dasselbe  Verfahren  rimmt  man  mit  Karlsbader  Quellen,  mit 
Kissinger  Ragoczy  vor  und  rühmt  gleichfalls  den  Erfolg.  Statt  der 
Klystiere  mit  Schwefelwasser  sollen  auch  Schwefelbäder  dieselben 
anthelminthisehen  Dienste  leisten. 
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Mehr  örtlich  auf  die  im  Mastdarme  befindlichen  Helmin- 
then wirken  die  Klystiere  mit  kohlensaurem  kalkhaltigem 
Wasser  durch  die  Aetzkraft  des  Kalks  und  die  besonders  bei  Asca- 
riden  empfohlenen  Klystiere  mit  schwefelsaures  Eisen  ox y- 
dul  enthaltendem  Wasser  z.  B.  "dem  Selterbrunnen  in  Alexis- 
bad, der  Badequelle  in  Muskau  etc. 

Bei  der  Verabreichung  von  Lavements  muss  man  grosse 
Klystiere  geben  lassen,  um  auch  die  in  der  Flexur  weilenden 
Würmer  zu  erreichen  und  den  Gebrauch  der  Klystiere  lange  fort- 
setzen. 


III.  Plethora  abdominalis 

und  Hämorrhoidalleiden. 

Wenn  wir  hier  die  „Plethora  abdominalis"  speziell  abhandeln, 
so  verwahren  wir  uns  im  Vorhinein  dagegen,  dass  wir  die  Abdo- 
minalplethora  als  eine  besondere  Krankheit  im  Sinne  der  Alten 
betrachten,  als  jenes  geheimnissvolle  Etwas,  welches  in  der  Pfort- 
ader seinen  Sitz  hat,  an  allen  Körperübeln  Schuld  trägt  und  die 
„vena  portarum"  zur  „porta  omnium  malorum"  gestaltet. 

Wir  machen  hier  nur  eine  Konzession  der  praktischen  Uebung, 
welche  unter  „Abdominalplethora"  die  aus  vielfachen  Ursachen 
entstandenen  Blutstasen  im  Unterleibe  zusammenfasst,  deren  Ge- 
sammtbild  sich  uns  so  äusserst  häufig,  namentlich  in  den  Badeorten 
bietet. 

Die  Ursachen  dieser  Blutstockungen  im  Unterleibe  können 
so  mannigfaltig  sein,  als  die  Gründe  vielfach  sind,  welche  in  der 
Blutbewegung  ein  Missverhältniss  zwischen  Triebkraft  und  Wider- 
stand verursachen. 

Herzkrankheiten,  welche  ein  erschwertes  Einströmen  des 
Venenblutes  in  den  rechten  Vorhof  oder  Ventrikel  zur  Folge  haben, 
Lungenkrankheiten,  bei  denen  eine  Verdichtung  des  Paren- 
chyms  mit  erschwertem  Eindringen  des  Lungenarterienblutes  oder 
eine  Rarefaction  des  Kapillarsystems  stattfindet,  Leberkrank- 
heiten, die  mit  einer  mehr  oder  minder  gestörten  Permeabilität 
der  Pfortadergefässe  einhergehen,  Veränderungen  im  Gefäss- 
ap parate  durch  atheromatösen Prozess,  Verschliessung  der 
Vena  cava  inferior  oder  der  Vena  mesenterica  infe- 
rior durch  Tumoren  der  Abdominalorgane,  der  Wirbelsäule  u.  s.  w. 
werden,  wie  leicht  ersichtlich,  durch  Rückwirkung  Stauungen  des 
Blutes  in  den  Unterleibsgefässen  hervorbringen.  Allein  nicht  diese 
Adominalstasen  sind  es,  die  wir  als  Plethora  abdominalis  zusam- 
menfassen und  deren  Balneotherapie  wir  betrachten  wollen. 
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Wir  wollen  hier  nur  jene  „Plethora  abdominalis"  in  Betracht 
ziehen,  welche  eine  Folge  allgemeiner  Plethora,  besonders  Ver- 
mehrung des  Eiweisses  im  Blute  (Hyperalbuminose)  ist,  oder  in 
anhaltender  und  wiederholter  Blutüberfüllung  des  Unterleibes  durch 
reichliche  üppige  Nahrung  und  reizende  Getränke  be- 
gründet ist,  oder  in  mechanischer  Weise  durch  habituelle  Stuhl- 
verstopfung, Ansammlung  von  Fäcalmassen  oder  Fett  im 
Unterleibe  u.  s.  w.  hervorgerufen  wird. 

Wenn  wie  bekannt,  stets  während  der  Verdauung  eine  ver- 
stärkte Diffusion  von  Flüssigkeit  aus  dem  Darm  in  die  Darmvenen 
und  in  Folge  dessen  eine  stärkere  Füllung  der  Pfortader  erfolgt, 
so  ist  es  leicht  erklärlich,  dass  beim  Uebermass  im  Essen  und 
Trinken  die  Ueberfüllung  der  Pfortader  stärker  und  dauernder 
wird  und  dass  sich  in  Folge  dessen  auch  andere  Venen,  welche  in 
die  Pfortader  münden,  erweitern.  Es  entstehen  dadurch  im  weiteren 
Verlaufe  Verlangsamung  der  Circulation  und  Stasen  in  den  Unter- 
leibsorganen. 

Ebenso  ist  es  auch  klar,  dass  bei  Leuten,  die  an  habitu- 
eller Stuhlverstopfung  leiden,  die  vorzugsweise  im  Dickdarme 
stagnirenden  festen  Kothmassen  und  die  aus  ihnen  sich  entwickeln- 
den, den  Darmkanal  ausdehnenden  Gase  einen  fast  anhaltenden 
Druck  auf  die  Darmwände  und  die  zwischen  denselben  verlaufen- 
den Venen  ausüben,  wodurch  bei  längerer  Dauer  wesentüche  Stö- 
rungen in  der  Circulation  des  Blutes  im  Unterleibe  entstehen.  In 
gleicher  Weise  ist  es  erklärlich,  dass  bei  sitzender  Lebens- 
weise durch  das  Anziehen  der  unteren  Extremitäten  und  durch 
andauerndes  Vorwärtsbeugen  des  Oberkörpers  der  Abdominalraum 
verengert,  die  Bauchorgane  gedrückt  werden  und  durch  erschwerte 
Rückbewegung  des  Blutes  Stasen  in  den  Unterleibsgefässen  ent- 
stehen. 

Frerichs  belehrt  uns  in  seiner  „Klinik  der  Leberkrankhei- 
ten" über  die  Verhältnisse,  welche  des  Entstehen  der  Abdominal- 
plethora  bei  Individuen  begünstigen,  die  den  Freuden  der  Tafel 
mehr  als  billig  huldigen  und  bei  sitzender  Lebensweise,  beschränk- 
ter Muskelthätigkeit  und  relativ  ungenügender  Respiration  eine 
succulente  erregende  Diät  führen,  in  folgender  Weise: 

„Die  Nahrungsaufnahme  übertrifft  hier  den  Stoffverbrauch 
und  es  stellt  sich  früher  oder  später,  gewöhnlich  in  der  mittleren 
Lebensperiode,  bei  Kranken  mit  hereditärer  Anlage,  schlaffer  Mus- 
kulatur etc.  ein  Missverhältniss  zwischen  Herzkraft  und  Blutmenge 
heraus,  wodurch  Blutüberfüllung  in   demjenigen  Theile  des  Gefäss- 
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Apparates  veranlasst  wird,  in  welchem  die  Widerstände  am  gröbsten 
sind.  Es  pflegt  dies  das  Pf ortadergebie  t  zu  sein,  um  so  mehr 
als  auf  dasselbe  unter  solchen  Umständen  gleichzeitig  die  durch 
Diätfehler  vermittelte  Reizung  der  Darmschleimhaut ,  sowie  die 
reichliche  "Resorption  störend  einwirken.  Man  sieht  auf  diesem 
Wege  sehr  oft  chronische  Gastrointesünalkatarrhe  entstehen  mit 
anomaler  Verdauung  und  unregelmässiger,  meistens  retardirter 
Defäcation,  begleitet  von  Anschwellung  der  Hämorrhoidalvenen, 
Tympanie,  hypochondrischen  Beschwerden  etc.  Zu  ihnen  gesellt  sich 
häufig  eine  habituelle  Hyperämie  der  Leber,  welche  von  Zeit  zu 
Zeit  zunimmt  und  durch  schmerzhafte  Auftreibung  des  rechten 
llypochondiii,  icterischen  Anflug  der  Conjunctiva  u.  s.w.  sich  kund 

gibt Es  scheinen  hier  frühzeitig  Nutiitionsstörungen  der 

Muskulatur  des  Darmrohres,  wahrscheinlich  auch  der  Gefässhäute 
des  Pfortadergebietes  zu  Stande  zu  kommen,  durch  welche  Reci- 
dive  eingeleitet  und  die  Beschwerden  in  die  Länge  gezogen  wer- 
den ....  Neben  den  angedeuteten  mechanischen  Störungen  beste- 
hen gewöhnlich  Anomalien  des  Stoffwandels,  welche  man  von  Alters 
her  in  Beziehung  brachte  zur  Arthritis,  zur  Bildung  von  Harn- 
gries  etc." 

Die  „Plethora  abdominalis"  gibt  sich  durch  die  Erscheinun- 
gen chronischer  Hyperämie  in  den  meisten  Unterleibsorganen  kund, 
welche  sich  zuweilen  zum  Katarrh  steigert:  Hyperämie  und  Ka- 
tarrh der  Magen-  und  Darmschleimhaut,  Leberhyperämie,  Anschwel- 
lungen der  Milz,  Hyperämie  der  Schleimhaut,  der  Harnblase,  Bla- 
senkatarrh, Hyperämie  der  Nieren,  Stasen  im  Uterus  etc.  Im  wei- 
teren Verlaufe  werden  auch  Circulationsstörungen  in  den  übrigen 
Organen  veranlasst.  Es  entstehen  Lungenhyperämie  und  Bronchi- 
alkatarrh, Hyperämie  in  den  Meningen,  Blutüberfüllung  der  Chori- 
oidalgefässe,  Glaucom,  Störungen  in  den  Sinnesorganen,  sowie 
psychische  Störungen,  Melancholie  und  Hypochondrie. 

Ein  wichtiges  Symptom  der  Abdominalstasen  ist  die  Blut- 
überfüllung der  Hämorrhoidalvenen  und  die  hiedurch  ver- 
anlasste Anschwellung  ihrer  submucösen  Endzweige,  welche  sich 
als  rundlich  bläuliche  elastische  Knoten  um  den  After  und  höher 
hinauf  ins  Rectum  erstrecken  und  zu  mannigfachen  Beschwerden 
Veranlassung  geben.  Die  leider  noch  immer,  namentlich  in  bade- 
ärztlichen Schriften,  nicht  ganz  übers  Brod  geworfene  Auffassung 
der  Hämorrhoiden  als  einer  selbstständigen  Krankheit  und  die  da- 
mit in  Verbindung  gebrachte  Ansicht  von  dem  Versetztwerden  der 
Hämorrhoiden    nach    dem    Kopfe,   nach  der  Brust  u.  s.  w,    bedarf 
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als  veraltet  und  allen  pathologisch-anatomischen  Grundsätzen  v  - 
dersprechend  keiner  Entgegnung. 

Wir  betrachten  die  Hämorrhoiden  nur  als  Lokalleiden, 
welches  vorzugsweise  in  Circulationshindernissen  begründet  ist, 
die  den  Abfluss  des  Blutes  aus  dem  plexus  haemorrhoidalis  erschwe- 
ren. Alle  jene  Momente,  welche  wir  als  ätiologisch  für  Abdoiri- 
nalstasen  überhaupt  erwähnten,  können  daher  in  gleicher  Weise 
auch  die  H am orrhoiden  verursachen.  Anderseits  muss  man  aber 
zugestehen,  dass  gerade  manche  Personen  eine  besondere  Disposi- 
tion für  Hämorrhoiden  besitzen,  welche  wohl  vorzüglich  auf  abnoi- 
me  Nachgiebigkeit  der  Venenwände  bei  diesen  Individuen  beruht. 
So  kömmt,  dass  die  „Hämorrhoiden"  in  manchen  Familien  ein  wah- 
res Erbstück  bilden  und  alle  Generationen  bis  ins  dritte  und  vierte 
Glied  zu  den  Stammgästen  gewisser  Kurorte  mit  T auflösenden  Wäs- 
sern" gehören. 

Es  sind  vorzüglich  zwei  Gruppen  von  Badegästen,  bei  denen 
wir  das  Bild  der  „Plethora  abdominalis"  (mit  Hämorrhoiden)  am 
häufigsten  zu  beobachten  Gelegenheit  haben.  Das  sind  die  Leute, 
deren  Abgott  der  Magen  und  welche  in  raffinirtester  Weise  dem- 
selben ihre  Opfer  darbringen,  unbekümmert  um  die  Gesetze  einer 
physiologischen  Diätetik  und  auf  der  anderen  Seite  wieder  jene 
Männer,  welche  im  Drange  des  geitsigen  Schaffens  die  wichtige 
Rolle  der  Verdauung  unterschätzen  und  nicht  beachten,  dass  selb^ 
der  grösste  dramatische  Dichter  den  Magen  -das  Vorhaus  and 
den  Laden  des  ganzen  Körpers"  nennt.  So  kommt  es,  dass  vor- 
zugsweise gewisse  Stände  von  der  Plethora  abdominalis  zu  leiden 
haben :  Rentiers  und  Gutsbesitzer,  Beamte  und  Gelehrte.  Selbst 
wenn  man  die  geographischen  Verhältnisse  berücksichtigt,  so  findet 
man,  dass  die  Abdominalplethoriker,  welche  an  unseren  Quellen 
Erleichterung  suchen,  vorzüglich  aus  Ländern  kommen,  in  denen  die 
Kost  im  Allgemeinen  eine  kräftigere,  üppigere  ist  und  dass  Meck- 
lenburg, Hamburg,  Pommern  u.  s.  w.  das  stärkste  Kontingent  für 
„auflösende  Bäder"  stellen. 

Derartige  an  Abdominalstasen  Leidende,  bei  denen  diese  ehen 
auch  durch  Plethora  vera  bedingt  ist.  verdienen  die  Bezeichnung 
„gesunde  Kranke",  denn  ihr  blühendes  volles,  üppiges,  scheinbar 
von  Gesundheit  strotzendes  Aussehen  verräth  es  nicht,  dass  ihr 
Leiden  doch  ein  wesentliches  und  dass  eine  gänzliche  Umände- 
rung des  Stoffwechsels  für  sie  oft  eine  wahre  Lebensfrage  ist.  Es 
ist  namentlich  Marienbad  der  Kurort  par  excellence,  wo  man 
solchen  blutreichen,  vollsaftigen,  an  Unterleibsstasen  leidenden  Per- 
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sonen  begegnet,  denen  nicht  sowohl  etwas  „fehlt",  als  die  des 
Guten  zu  viel  haben,  so  dass  sie  es  gar  nicht  recht  verarbeiten 
können  und  theilweise  vor  lauter  Ueberfluss  krank  werden. 

Bei  der  Balneotherapie  der  Abdominalplethora  kommen  in 
erster  Reihe  die  Glaubersalz-  und  Kochsalzwässer,  dann 
die  Bitterwässer,  Schwefelquellen  und  alkalisch-sa- 
linische Eisensäuerlinge  in  Betracht. 

Wir  haben  hier  ausser  der  purgirenden  ableitenden  Wirkung 
dieser  Wässer  vorzüglich  deren  Einfluss  auf  den  gesammten  Stoff- 
wechsel zu  berücksichtigen. 

Die  purgirende  Wirkung  ist  bei  Blutstockungen  im  Unter- 
leibe von  grosser  Bedeutung,  indem  einerseits  durch  die  lebhafte 
Darmbewegung  manches  mechanische  Hinderniss  der  freien  Blut- 
circulation  fortgeschafft,  anderseits  aber  durch  die  vermehrte  Se- 
cretion  das  zu  reichlich  angesammelte  Blut  zum  Theile  verwerthet 
und  in  Folge  der  grösseren  Transsudation  und  der  dadurch  er- 
zielten Verminderung  des  Seitendruckes  die  Circulation  erleich- 
tert wird. 

Was  alle  diese  Quellen  gemeinsam  haben,  das  ist  der  Ein- 
fluss der  reichlichen  Zufuhr  von  Wasser  auf  den  Stoffwechsel, 
welcher  allerdings  durch  die  verschiedenen  Quellenbestandtheile 
wesentlich  modificirt  wird. 

Der  reichliche  Genuss  von  Wasser(von  täglich  1500 
bis  4000  Cc.  Wasser)  bewirkt,  wie  bereits  erwähnt,  eine  beträcht- 
liche Beschleunigung  des  Stoffwechsels.  Der  Umsatz  der 
Albuminate  wird  beschleunigt,  ob  dafür  Wasser  retentirt  wird, 
ist  zweifelhaft,  wie  sich  die  Ausgabe  der  stickstofffreien  Verbindun- 
gen verhält,  ist  ebenfalls  bisher  noch  nicht  festgestellt.  Dagegen  ist 
gewiss,  dass  die  Ausgabe  der  Phosphorsäure  vermindert  ist,  der 
Organismus  also  an  phosphorsauren  Verbindungen  gewinnt  und 
mit  Zuhilfenahme  geeigneter  diätetischer  Massregeln  wird  es  schon 
möglich  sein,  durch  die  einfache  Wassertrinkkur  auf  die  Propor- 
tion zwischen  Albuminaten  und  phosphorsauren  Verbindungen 
modificirend  einzuwirken.  Es  ist  daher  leicht  begreiflich,  dass  die 
einfache  Wasserkur  oft  bei  phlethora  abdominalis  die  günstigsten 
Wirkungen  erzielt.  Anders  und  weit  eingreifender  gestaltet  sich 
jedoch  das  Verhältniss  bei  der  Anwendung  der  Mineralwässer. 

I.  Die  Glaubersalzwässer. 

Die  therapeutische  Bedeutung  dieser  Wässer  für  die  in  Rede 
stehende  Krankheitsform  wird  uns  besonders  durch  die  schönen 
Untersuchungen  klar,  welche    Prof.    See  gen    über   den    Einfluss 
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des  schwefelsauren  Natrons  auf  den  Stoffwechsel  anstellte.  Die 
Ergebnisse  dieser  Untersuchungen  summirt  derselbe  in  folgender 
Weise  : 

1.  Das  schwefelsaure  Natron  übt  auf  die  Resorption  des 
Fett-  und  Eiweissgehaltes  der  Nahrung  keinen  Einfluss.  Vor  und 
während  des  Gebrauches  des  schwefelsauren  Natrons  wurde  nahe- 
zu der  gesammte  Stickstoff  und  Fettgehalt  der  Nahrung  resor- 
birt  und  für  die  Zwecke  des  Körpers  verwendet.  In  den  Koth- 
massen  finden  sich  in  beiden  Versuchsepochen  gleichmässig  un- 
gefähr 0,7°/o  des  eingenommenen  Stickstoffes  und  zwischen  2  bis  3 
Percente  des  als  Nahrung  eingeführten  Fettes  wieder. 

2.  Die  Diurese  ist  durch  den  Salzgebrauch  nicht  angeregt, 
sie  ist  selbst  in  geringem  Grade  vermindert. 

3.  Die  Darmthätigkeit  wird  auch  schon  von  kleinen  Gaben 
schwefelsauren  Natrons  langsam  angeregt,  der  Wassergehalt  der 
Fäcalmasse  wird  bedeutend  grösser. 

4.  Das  wichtigste  Ergebniss  dieser  Untersuchungen  ist,  dass 
kleine  Gaben  schwefelsauren  Natrons  die  Stickstoffausschei- 
dung durch  die  Nieren  wesentlich  beschränken. 
Die  Verminderung  ist  eine  sehr  bedeutende,  sie  beträgt  1,5  bis 
2,2  Grm.  für  den  Tag,  also  den  10.  bis  7.  Theil  der  gesammten 
täglichen  Stickstoffausscheidung.  Bei  grösseren  Salzmengen,  bei 
welchen  häufigere  und  dünnflüssige  Stühle  sich  einstellen,  steigt 
die  Stickstoffausscheidung  wieder. 

Die  verminderte  Stickstoffausscheidung  deutet  S  e  e  g  e  n  dahin, 
dass  in  Folge  der  Einnahme  des  schwefelsauren  Na- 
trons die  Umsetzung  der  stickstoffhaltigen  Kör- 
perbestandtheile,  der  Leim-  und  Eiweissgew  ebe,  be- 
schränkt ist.  Es  ist  ferner  die  Annahme  gestattet,  dass  wäh- 
rend des  Gebrauches  des  schwefelsauren  Natrons  der 
Oxy  dationsprocess  mehr  auf  die  Fettgebilde  des 
Körpers  gerechnet  sei  und  dass  dadurch  die  Stickstoffelemente 
in  geringerer  Quantität  umgesetzt  werden. 

Die  Glaubersalzwässer  eignen  sich  besonders  für  jene  Ab- 
dominalstasen,  welche 

1.  Folge  von  kontinuirlich  er  Blutüb  erfüllung  der 
Gefässe  des  Unterleibes  durch  reizende  Speisen  und  Ge- 
tränke  oder   reichliche   Nahrung  sind, 

2.  in  zu  reichlicher  Blutbildung  im  Körper  überhaupt 
(plethora  vera)  ihren  Grund  haben, 

3.  durch  mechanische,  die  Blutcirculation    im  Unterleibe 
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stauende  (entfernbare)  Hindernisse    veranlasst   sind    z.   B.  An 
Sammlung  von  Fäkalmassen  bei    habitueller  Stuhlverstopfung,   be- 
deutende Anhäufung  von  Fett  im  Unterleibe. 

4.  Durch  Störungen  der  Pfoi  cadercirculation,  durch  Leber- 
und Milzkrankheiten  bedingt  siud. 

Lebemeuschen,  welche  in  üppiger  Weise  den  Tafelfreuden 
huldigen,  deren  ganzes  Aussehen  rUeberfluss  von  Gesundheit"  zu 
verrathen  scheint  und  deren  blutstrotzende  Gefässe  die  unregel- 
mässige Circulation  verrathen,  Männer  der  geistigen  Arbeit,  welche 
an  den  Schreibetisch  gefesselt,  den  Unterleibsorganen  die  freie 
Bewegung  nicht  gestatten  und  durch  ewig  gebeugtes  Sitzen  das 
Blut  zu  träger  Circulation  verdammen,  behäbige  Rentiers,  deren 
mH  Fett  überladener  Leib  die  Verdauungsmaschine  ins  Stocken 
zu  bringen  droht,  vielgeplagte  Geschäftsleute,  welche  früher  den 
Mahnungen  des  Unterleibes  kein  Gehör  schenkten  und  denen  nun 
der  von  Kotbmassen  stets  erfüllte  Darm  den  schuldigen  Dienst 
versagt,  die  grosse  Menge  der  Leidenden,  bei  denen  eine  kranke 
Leber  oder  Milz  in  die  gesammte  Circulationsart  des  Blutes  im 
Unterleibe  Verwirrung  gebracht  hat  —  alle  diese  Personen  bie- 
ten mit  ihrer  Abdominalplethora  die  geeignetsten  und 
dankbarsten  Objekte  für  die  Glaubersalzwässer. 

Für  die  leichteren  Formen  von  Plethora  abdominalis  genü- 
gen zuweilen  die  schwächeren  Glaubersalzquellen  von  Rohitsch, 
Füred  Stubnya,  sobald  das  Leiden  aber  bereits  irgendwie 
vorgeschritten,  müssen  die  Matadore  Marienbad  und 
Karlsbad  angewendet  werden,  deren  Wirkung  hier  die  unbe- 
stritten bedeutendste  ist  und  welche  man  fast  als  spe- 
cifisch  gegen  Abdominalstasen  wirkend  betrachten  könnte. 

Die  Wahl  zwischen  Marienbad  und  Karlsbad  hängt, 
wie  wir  bereits  bei  der  Balneotherapie  des  chronischen  Magenka- 
tairhs  betonten,  von  dem  Zustande  der  übrigen  Verdauungsorgane 
und  von  der  Constitution  des  Kranken  ab.  Der  Ausspruch  jenes 
englischen  Arztes,  welcher  im  „Falstaffischen  Sehmeerbauche  und 
einem  kräftigen,  anscheinend  blühenden  Aussehen"  die  bezeich- 
nende Indication  für  Marienbad,  im  „gedunsenen,  erdfahlen  Aus- 
sehen" hingegen  für  Karlsbad  erblicken  wollte,  hat  etwas  für  sich. 
Kräftige  vollsaftige,  blutreiche  Personen  passen  mehr  für  Marien- 
bad, Personen,  bei  denen  ein  eingreifendes  Leber- oder  Milzleidcn 
u.  s.  w.  die  Ernährung  und  Blutbereitung  schon  wesentlich  alterirt 
bat,  besser  für  Karlsbad. 

Insoferne  als  durch  die  Trinkkur  in  Marienbad  und  Kalls- 
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bad  die  Blutstockungen  im  Unterleibe  gebessert  werden,  nimmt 
aucb  die  Blutüberfüllung  der  Hämorrhoidalvenen,  welcbe  eine  Theil- 
erscheimmg  jener  Abdominalstasen  ist,  ab.  Wenn  man  also  <\io 
„Hämorrhoiden"  noch  immer,  dem  alten  Schlendrian  gemäss, 
als  besondere  Krankheit  auffassen  will,  so  sind  natürlich  die  be- 
zeichneten Glaubersalzwässer  auch  gegen  Hämorrhoiden  dringend 
zu  empfehlen.  Durch  Anregung  der  trägen  Blutcirculation  im  ün- 
terleibe  entstehen  unter  dem  Gebrauche  dieser  Wässer  sehr  häufig 
Hämorrhoidalblutu.ngen,  durch  welche  manche  andere  be- 
lästigende Stauungserscheinung  behoben  wird.  Wir  brauchen  wohl 
erst  nicht  zu  betonen,  dass  wir  an  einen  „kritischen  Hämor- 
rhoidalfluss"  nicht  glauben  und  dem  Werthe  der  Hämorrhoidal- 
blutungen  nicht  jene  Bedeutung  beilegen,  welche  ihm  von  den  Alten 
zugestanden  wurde. 

Der  Einfluss  der  mehrwöchentlichen  Trinkkur  in  Maiienbad 
oder  Karlsbad  auf  das  Schwinden  der  lokalen  Beschwerden,  welche 
die  Anschwellung  der  submueösen  Endzweige  der  Hämorrhoidal- 
venen (die  Hämorrhoidalknoten)  verursacht,  ist  oft  ein  wahr- 
haft überraschender.  Ich  hatte  wiederholt  Gelegenheit,  Patienten, 
welche  der  enormen  Beschwerden  wegen  bereits  ganz  entschlossen 
waren,  sich  der  Operation  der  Hämorrhoidalknoten  zu 
unterziehen,  nach  einer  vier-  bis  sechswöchentlichen  Kur  in  Ma- 
rienbad derart  gebessert  zu  sehen,  das  die  Operation  sich  voll- 
kommen überflüssig  erwies.  Desshalb  glaube  ich  es  speziell 
hier  betonen  zu  müssen,  dass  es  dringend  indicirt  erscheint, 
Patienten,  die  man  der  keines  Falls  gefahrlosen  Operation  der  Hä- 
morrhoidalknoten unterziehen  will,  zuvor  noch  als  ultimum 
refugium  eine  „auflösende"  Kur  in  Marienbad  zu  ver- 
ordnen. Diese  Kur  erscheint  aber  auch  im  schlimmsten  Falle  als 
die  beste  und  notwendigste  Vo  rbereitungsmadsr  egel  vor 
der  Operation  der  Hämorrhoiden. 

Die  Fettansammlung  im  Leibe  nimmt  ebenfalls  bei  einer 
intensiveren  Kur  in  Karlsbad,  besonders  aber  in  Marienbad 
bedeutend  ab,  wie  man  dies  durch  Wägangen  und  Messungen  des 
Unterleibs  leicht  controliren  kann. 

Für  fettreiche  Personen,  welche  ihren  Ueberfluss  an  Fett  los 
werden  wollen,  gibt  es  keine  geeigneteren  Quellen  als  den  Kreuz- 
und  Ferdinandsbrunnen  in  Marienbad.  Ich  sah  nach  einer  mehr- 
wöchentlichen „Marienbader  Brunnenkur"  häufig  eine  Gewichts- 
abnahme bis  zu  30  Pfund  und  ein  Kurgast,  welcher  durch  neun 
Wochen  Kreuz-  und  Ferdinandsbrunnen    in  Marienbad  trank,    um 
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sein  enormes  Körpergewicht  von  298  Pfund  stärker  herabzumin- 
dern, hatte  die  Freude,  an  sich  einen  Gewichtsverlust  von  52 
Pfund  zu  konstatiren. 

Die  Trinkkur  in  Marie n b a d  lässt  man  mit  2  bis  3  Gläsern 
Kreuzbrunnen  beginnen  und  steigt  bis  auf  6  Gläser,  später 
lässt  man  noch  vom  Ferdinandsbrunnen  2  Gläser  trinken  oder 
wendet  vom  Anfange  an  nur  diesen  in  Gaben  von  o  bis  6  Gläsern 
an.  Zuweilen  ist  es  zweckmässig  des  Abends  auch  trinken  zu  las- 
sen, um  den  purgirenden  Effekt  zu  verstärken.  Im  Allgemeinen 
sind  für  diesen  zwei  bis  drei  breiartige  Stuhlentleerun- 
gen genügend.  Ein  zu  starkes  Purgiren,  so  dass  die  Entleerungen 
wässerig  erscheinen,  ist  nicht  zweckmässig.  Die  grünlich- 
schwarze Farbe  der  Stuhlgänge,  welche  man  nach  dem  Gebrauche 
der  Marienbader  Glaubersalzquelle  beobachtet,  hat  keine  kriti- 
sche Bedeutung,  wie  man  dies  früher  glaubte,  sondern  ist  einfach 
durch  die  Bildung  von  Schwefeleisen  in  Folge  des  Reichthums  jener 
Quellen  an  schwefelsauren  Salzen  und  kohlensaurem  Eisenoxydul  be- 
dingt. Je  n  ach  anderen  vorhandenen  krankhaften  Zuständen  lassen 
wir  zuweilen  dem  Wasser  warme  Molke  oder  Milch  zum  Geträn- 
ke zusetzen. 

In  Karlsbad  lässt  man  die  Kur  gewöhnlich  mit  den  küh- 
leren Brunnen,  Mühlbrunnen  und  Marktbrunnen  beginnen 
und  geht  dann  alJmälig  zum  Sprudel  über.  Auch  hier  haben 
kleinere  Quantitäten  durch  längere  Zeit  getrunken  besseren  Erfolg 
als  zu  stark  angreifende,  grosse  Gaben.  Man  beginnt  mit  2  bis  4 
Bechern  und  steigt  allmälig  bis  zu  8  oder  10  Bechern.  Zuweilen  ist 
es  ebenfalls  räthlich,  des  Abends  einige  Becher  Schloss-  oder  Mühl- 
brunnen trinken  zu  lassen.  Bei  reizbaren  Personen,  Frauen  und 
jüngeren  Individuen  zieht  man  den  Theresienbrun  nen  vor.  Com- 
plicationen  mit  chronischen  Katarrhen  der  Bronchialschleimhaut 
u.  s.  w.  erfordern  zuweilen  eine  Mischung  des  Wassers  mit  Milch 
oder  Giesshübler  Sauerbrunnen. 

II.  Die  Kochsalzwässer. 

Der  Einfluss  des  Kochsalzes  auf  den  Stoffwechsel  besteht, 
nach  Voits  Untersuchungen,  vorzüglich  dann,  dass  es  die  Aus- 
scheidung von  Harnstoff  bedeutend  steigert.  Die  aus- 
geschiedene Menge  des  Harnstoffs  wächst  durch  vermehrte  Koch- 
salzaufnahme sowohl  mit,  als  ohne  gleichzeitig  vermehrte  Wasser- 
zufuhr. Kaupp  fand,  dass  beiläufig  mit  Zunahme  der  Salzzufuhr 
um  1  Gramm  die  Harnstoffmenge  um  0,04  wächst,  dass  aber  die 
übrigen  gelösten  Bestandteile   des  Harnes  bei   vermehrter  Koch- 
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salzzufuhr  abnehmen,  die  Zunahme  der  fixen  Harnbestandtheile  im 
Ganzen  also  nur  durch  vermehrte  Harnstoff-  und  Kochsalzausscheidung 
bedingt  wird. 

Die  Quantität  der  Blutbestandtheile  scheint  durch  vermehrte 
Kochsalzzufuhr  entschieden  verändert  zu  werden.  Plouviez  fand 
bei  drei  Monate  hindurch  fortgesetzter  vermehrter  Chlornatrium- 
zufuhr (10  Grammes  täglich)  im  Blute  eine  beträchtliche  Zunahme 
der  Blutkörperchen,  so  wie  auch  eine  Zunahme  des  Faserstoffs, 
Abnahme  des  Eiweisses  und  des  Wassers  neben  Vermeh- 
rung der  Salze. 

Für  ein  Kochsalzwasser  (dem  verdünnten  Nauheim  er  Kur- 
brunnen, welcher  in  einem  Pfunde  74,7  Gran  fester  Bestandtheile, 
darunter  58,4  Gran  Kochsalz,  enthält)  hat  Beneke  nachgewiesen, 
dass  es,  täglich  Morgens  nüchtern  zu  600  Cc.  getrunken,  den  Stoff- 
wechsel in  ähnlicher  Weise  beschleunigt,  wie  etwa  3000  Cc.  reinem 
Wassers.  Es  ward  also  die  Wirkung  des  Wassers  an  und  für  sich 
durch  Kochsalz  erheblich  gesteigert. 

Es  wird  bei  dem  Genüsse  eines  Kochsalzwassers  im  Blute 
nach  den  Gesetzen  der  Statik  der  Blutbestandtheile  für  die  ver- 
mehrtumgesetztenund  ausgeschiedenen  Albumin ate 
ein  Aequivalent  Kochsalz  zurückgehalten,  eine  weitere  Folge  da- 
von ist  Retention  von  Wasser,  und  eine  weitere  Gesammtwirkung 
des  Kochsalzwassergenusses  ist  die  Verminderung  der  Phosphor- 
säureausscheidung.  In  Folge  des  Kochsalzwassergenusses  tritt 
also,  wie  dies  Plouviez  und  Vogel  auch  experimentell  be- 
stätigten, eine  wahre  Blut  Verdünnung  ein. 

V  o  i  t  zieht  aus  seinen  Untersuchungen  über  die  Wirkung 
des  Kochsalzes  folgende  Schlüsse : 

1.  Das  Kochsalz  vermehrt  die  Oxydation  der  Ei- 
weisskörper. 

2.  Das  Kochsalz  ist  ein  diuretisches  Mittel. 

Die  Kochsalzwässer  erscheinen  demnach  auch  sehr  geeignet, 
bei  Abdominalst  äsen  günstig  zu  wirken,  insofern  als  sie  den 
Blutumlauf,  die  Secretionen  und  den  ganzen  Stoffwechsel  lebhafter 
anregen,  das  Blut  selbst  verdünnen  und  die  Umsetzung  der  stick- 
stoffhaltigen Gewebselemente  befördern.  Durch  Anregung  der  Darm- 
secretion  vermögen  sie  unmittelbar  auf  Beschleunigung  der  Blutcircu- 
lation im  Unterleibe  eiuzu wirken,  indem  sie  den  Seitendruck  ver- 
mindern. Diese  Darmsecretion  erfolgt  jedoch  hier  durchaus  nicht 
in  so  ergiebigem  Masse,  wie  nach  dem  Genüsse  der  Glauber- 
salzwässer,  ebenso   ist   eine  Abnahme    des    Fettes    in   Folge 
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des  Genusses  der  Kochsalzwässer  nicht  so  konstant.  Das  Kör- 
pergewicht zeigt  während  der  Kur  mit  Kochsalzwässern  bald  eine 
Abnahme,  bald  eine  Zunahme,  ja  unmittelbar  nach  der  Kur  findet 
meistens  noch  eine  Neigung  des  Körpers  zu  einer  Ge- 
wichtszunahme statt. 

Einen  anerkannt  günstigen  Einfluss  üben  die  Kochsalzwässer 
bei  der  als  Scrophulose  bekannten  Anomalie  des  Ernährungspro- 
zesses. Der  Grund  dieses  günstigen  Einflusses  besteht  wohl  vor- 
züglich darin,  dass  bei  scrophulösen  Individuen  wahrscheinlich  eine 
Hyperalbuminose  vorhanden  ist,  d.  h.  Vermehrung  des  Albumens 
und  Verminderung  der  Salze,  besonders   des  Kochsalzes  im  Blute. 

Wesentliche  Unterstützung  findet  der  innere  Gebrauch  der 
Kochsalzwässer  an  den  Soolbädern,  von  denen  wir  später  bei  den 
Bädern  sprechen. 

Die  Kochsalzwässer  finden  bei  jenen  Abdominalstasen  ihre 
Anzeige,  welche 

1.  noch  nicht  hochgradig  vorgeschritten  sind, 

2.  bei  Personen  vorkommen,  die  in  ihrer  Ernährung  schon 
herabgekommen  sind  und 

3.  wenn  sich  die  Scrophulose  als  Begleiterin  derselben  erweist. 
Bei  habitueller   Stuhlverstopfung,    wo    es    sich    um 

stark  purgirende  Wirkung  handelt,  bei  vollsäftigen ,  kräftigen 
Personen,  bei  vorwaltender  Fettleibigkeit  und  bei  Komplika- 
tion mit  Leberkrankheiten  verdienen  Glauber  Salzwässer 
jedenfalls  den  Vorzug. 

Von  Koch  salz  wüssern  werden  bei  der  Abdominalplethora 
vorzüglich  jene  verwerthet,  welche  sich  zugleich  durch  bedeu- 
tenden Gehalt  an  Kohlensäure  auszeichnen,  dadurch  diese 
die  Anregung  der  Darmthätigkeit  befördert  wird.  Man  verordnet 
desshalb  vorzüglich  die  Quellen  von  Kissingen  und  Homburg. 
Aber  auch  Wiesbaden,  Soden  und  Canstatt  werden  mit 
Nutzen  verwerthet. 

Die  Differentialindication  zwischen  den  kalten  Kochsalzwäs- 
sern und  den  Kochsalzthermen  haben  wir  bereits  früher  angegeben. 

Vom  Rakoczy  und  Pandur  in  Kissingen  lässt  man  zu 
Anfang  der  Kur  2  bis  3  Becher  trinken  und  steigt,  sobald  sich 
die  Verdauungsorgane  an  das  Wasser  gewöhnt  haben,  bis  zu  6  Bechern. 
Ebenso  verordnet  man  in  Homburg  den  Elisabethbrunnen 
und  geht  von  diesem  zum  stärkeren  Kaiser brunnen  über.  In 
Wiesbaden  lässt  man,  um  die  Stoffmetamorphose  zu  beschleunigen 
und  reichliche  Stuhlgänge  zu  erzielen,  des  Morgens  2  bis  4  Becher 


115 

Kochbrunnen  recht  heiss  trinken  und  zwischen  den  einzelnen 
Bechern  keine  grossen  Pausen  machen.  In  Soden  lässt  man  die 
an  Kochsalz  reichen  Quellen,  Wilhelmsbrunnen,  Schwefel- 
brunnen in  kleinen  Gaben  trinken,  oder  kombinirt  ihren  Gebrauch 
mit  dem  der  kochsalzärmeren  Quellen,  Warmbrunnen,  Wil- 
helmsbrunnen. Es  genügen  2  bis  4  Gläser,  um  mehrere  breiartige 
Stuhlgänge  hervorzurufen.  In  gleichen  Gaben  verordnet  man  in  Can- 
statt  die  stärkeren  Quellen :  Wilhelmsbrunnen  und  Weiblein. 

IV.  Die  Bitterwässer. 

Die  schwefelsaure  Magnesia  wirkt  auf  den  Stoff- 
wechsel in  ähnlicher  Weise  wie  das    schwefelsaure  Natron. 

Die  Versuche,  welche  Mossler  über  die  Wirkung  des  (Fried- 
richshaller)  Bitterwassers  anstellte,   ergaben  folgende  Resultate : 

1.  Die  Darmausleerung  wurde  schon  bei  dem  Gebrauche 
von  150  Gran  vermehrt.  Bei  1000  Gran  erfolgten  schon  excessive 
Ausleeruugen.  Die  Wirkung  des  Bitterwassers  auf  die  Defäcation 
war  immer  grösser,  wenn  es  im  nüchternen  Zustande  getrunken  wurde ; 

2.  die  Diurese  wurde  vermehrt  aber  die  dimetische  Wir- 
kung statt  mit  der  abfahrendes  im  umgekehrten  Verhältnisse ; 

3.  die  Harn  stoffausscheidung  wurde  durch  den  Genuss 
des  Bitterwassers  etwas  vermehrt.  Mit  der  Harnstoffausscheidung 
war  auch  Kochsalz-  und  Schwefelsäureausscheidung  vermehrt; 

4.  das  Körpergewicht  blieb  bei  dem  Gebrauche  von 
150  Grm.  Bitterwasser  unverändert,  bei  grösserer  Menge  trat  eine 
Körpergewichtsabnahme  ein. 

Erleichterung  der  Defäcation  durch  die  Bitterwässer  hat 
in  gleicher  Weise  wie  wir  dies  bei  den  Glaubersalzwässern  sahen, 
eine  Entlastung  des  Unterleibes  vom  Blutdrucke  zu  Folge.  Ein 
bereits  wiederholt  hervorgehobener  Uebelstand  der  Bitterwässer 
besteht  darin,  dass  sie  die  Verdauung  leicht  beeinträchtigen. 

Die  Bitterwässer  finden  besonders  bei  Abdominalstasen  ihre 
Anzeige, 

1.  wenn  diese  bei  kräftigen,  wohlgenährten  Individuen  vor- 
kommen, wo  ein  stärkeres  Purgiren  erforderlich  ist  ; 

2.  wenn  in  den  für  den  Stofi'umsatz  wichtigen  Organen,  wie 
Magen,  Leiter,  i\lil/.,  Lunge  noch  keine  eingreifenden  materiellen 
Veränderungen  vor  sich  gegangen  sind  ; 

3.  wenn  die  Anwendung  der  kohlensäurehaltigen  Wässer  und 
der  Thermen  durch  gewisse  Verhältnisse  contraindicirt  ist,  wie 
durch  Schwangerschaft,  Herzfehler. 

Die   Trinkkur  darf  hier  nicht  mit  zu    grossen    Gaben  durch- 
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geführt  werden.  Man  lässt  am  besten  Abends  1  Glas  Bitterwasser 
trinken  und  am  nächsten  Morgen  nüchtern  2  bis  3  Gläser  in 
Zwischenräumen  von  10  bis  15  Minuten.  Allmälig  steigt  man  Abends 
bis  auf  2  Gläser,  Morgens  bis  auf  3,  4  Gläser.  Für  längeren  Ge- 
brauch, z.  B.  während  des  Winters,  kann  man  Morgens  und  Abends 
1  Glas  trinken  lassen. 

Zu  selbstständigen  Kuren  eignen  sich  am  besten  das  Said- 
schützer und  Friedrichshaller  Bitterwasser,  so  wie  das 
von  Ober-Alap  und  Ivanda. 

IV.  Die  Schwefelquellen. 

Die  Schwefelwässer  zeichnen  sich  vorzugsweise  durch  ihren 
Gehalt  in  Schwefelverbindungen,  Schwefe  Inatrum  uud  S  c  h  w  e- 
felcalcium,  so  wie  an  Schwefelwasserstoff  aus. 

Ueber  die  physiologischen  Wirkungen  des  Schwefels  und 
seiner  Verbindungen  auf  den  Stoffwechsel  ist  bisher  noch  wenig 
Positives  bekannt. 

Böcker  fand,  dass  nach  Einnehmen  von  Schwefelpräparaten 
als  beständiges  Resultat  Vermehrung  der  Harnsäure  im  Harne 
auftrete.  Kleinere  Gaben  von  Schwefel  sollen  ferner  das  Blut 
von  den  der  Auflösung  nahen  Blutbläschen  befreien,  grössere  Gaben 
hingegen  veranlassen ,  dass  das  Blut  mit  solchen  zur  Auf- 
lösung vorbereiteten  Bläschen  überfüllt  wird,  indem  die  Elimi- 
uirung  derselben  nicht  mit  der  Verwelkung  der  Blutbläschen  Schritt 
hält.  Martin  zieht  aus  seinen  Analysen  den  Schluss,  dass  der 
Faserstoff  im  Blute  durch  Schwefelleber  stark   vermindert    werde. 

Die  Darmbewegung  und  Defaecation  wird  durch  die 
Schwefelpräparate,  wie  durch  Schwefelwasserstoff  vermehrt  und 
die  Schwefelwässer  besitzen  zumeist  eine  milde  purgirende  Wirkung. 
Diese  Wirkung  mag  auch  der  Grund  sein,  warum  sich  Schwefel 
eines  solchen  Rufes  gegen  „Hämorrhoiden"  zu  erfreuen  hat,  und 
warum  es  namentlich  in  früherer  Zeit  das  unentbehrlichste  In- 
gredienz sämmtlicher  Hämorrhoidalpulver  bildete. 

Dem  Schwefel  wurde  überdies  eine  spezifische  Wirksamkeit 
auf  die  venöse  Blutsphäre,  namentlich  auf  das  Pfortaderblut  zu- 
geschrieben, eine  Wirksamkeit,  welche  aber  bisher  nicht  erwiesen 
wurde.  Dem  Schwefelwasserstoff  der  Schwefelwässer  schreibt  Roth 
die  Aufgabe  zu,  sich  in  der  Pfortader  mit  dem  Eisen  der  in  Rück- 
bildung begriffenen  Blutkörperchen  zu  verbinden  und  diese  mit 
der  Galle  aus  dem  Körper  zu  eliminiren. 

Es  lässt  sich  nicht  läugnen,  sagt  Habel,  dass  eine  grosse 
Willkühr  und  Unklarheit  in  der  Anwendung  der  Seh  wefe  lquel- 
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len  gegen  Hämorrhoiden  herrscht.  Bald  werden  sie  empfoh- 
len, um  die  Hämorrhoidal-Kongestion  zu  heben,  bald  um  sie  her- 
vorzurufen und  Hämorrhodialblutfluss  zu  erzeugen.  Beide  Arten 
von  Wirkungen  sind  beobachtet  worden.  Der  Grund  davon  liegt 
theils  in  der  verschiedenen  Konstitution  der  Kranken,  theils  in 
der  Art  der  Anwendung  der  Quellen.  Bei  gracilen,  schwächlichen 
Individuen  mit  zarter  Haut  kann  die  durch  den  Gebrauch  der 
Quellen  beschleunigte  Circulation  in  den  Capillargefässen  leicht 
zu  einer  Blutung  führen,  während  bei  straffer  Haut  und  dicken 
Venenwandungen  dies  nicht  der  Fall  sein  wird.  Daher  kommt  es 
auch,  dass  die  bei  dem  Gebrauche  der  Quellen  so  oft  gewünschte 
und  prognosticirte  Hämorrhoidalblutung  weit  seltener  eintritt  als 
man  hofft.  Die  wärmeren  Quellen  werden  eher  Hämoirhodialkon- 
gestion  und  Blutung  hervorrufen,  als  die  kühleren,  der  lange  fort- 
gesetzte Gebrauch  eher  als  ein  kurzer. 

„Die  Beförderung  der  Darmbewegung  und  Kothentleei  ung, 
welche  der  Schwefel  oft  veranlasst,  die  durch  ihn  wahrscheinlich 
gesteigerte  Exfoliation  der  Darmschleimhäute,  vielleicht  eine  ver- 
mehrte Eipithebalabschuppung  der  Bedeckungen  der  Venenknoten, 
möglichenfalls  auch  eine  Verkümmerung  und  Umfangsverkleinerung 
lebensschwacher  Blutbläschen  durch  den  aus  dem  Schwefel  ge- 
bildeten Schwefelwasserstoff  sind  Momente,  welche  einen  regen 
Blutumlauf  im  Darme  und  sekundär  auch  in  anderen  Organen 
oder  eine  in  palliativer  Hinsicht  heilsame  Blutung  aus  den  über- 
füllten Venen  herbeiführen  können. "  L  e  r  s  c  h. 

Der  günstige  Einfluss  mancher  Schwefelwässer  auf  die  Ab- 
dominalplethora  ist  in  vielen  Fällen  ein  unläugbarer ;  allein  ob 
an  demselben  gerade  der  Schwefel  und  Schwefelwasserstoff  so  bedeu- 
tenden Antheil  haben,  ist  die  Frage,  da  jene  Schwefelwässer  sich  auch 
durch  Reichthum  an  Salzen  auszeichnen,  welche  allein  schon  die 
wohlthätige  Wirkung  des  Wassers  auf  Abdominalstasen  zu  er- 
klären vermögen.  Ohne  eine  specifische  Wirkung  der  Schwefel- 
wässer gegen  Abdominalplethora  und  „Hämorrhoiden"  irgendwie 
zu  betonen,  lassen  diese  Quellen  sich  doch  bei  diesen  Leiden  an- 
wenden, wenn 

1.  die  Stasen  und  in  Folge  derselben  das  Leidender  Unter- 
leibsorgane keinen  hohen  Grad  erreicht  haben, 

2.  wenn  belästigende  Hämorrhoidalerscheinungen  eine  sym- 
ptomatische Erleichterung  wünschenswerth  erscheinen  lassen, 

3.  wenn  wegen  anderer  Krankheitszustände,  z.  B.  Hautkrank- 
heiten, schon  Schwefelwässer  indicirt  sind. 
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Die  bedeutendsten  Schwefelquellen  sind:  (Kalte)  Nenndorf 
in  Kurhesseu,  Eilsen  im  Fürstentlium  Schaumburg-Lippe,  Weil- 
bach im  Herzogthum  Nassau,  Langenbrücken  zwischen  Bruch- 
sal und  Heidelberg  im  Grossherzogthum  Baden,  Wipfeld,  zwei 
Stunden  von  Schweinfurt  in  Baiern,  Lubien,  drei  Meilen  von 
Lemberg,  Szobrancz,  acht  Meilen  von  Kaschau  in  Ungarn,  Pa- 
rad,  vier  Stunden  von  Erlau  in  Ungarn.  (Warme)  Aachen  in 
der  preussischen  Rheinprovinz,  Baden  bei  Wien,  Pystjan  im 
Neutraer  Komitatein  Oberungarn,  Te plitz  bei  Trenchin  im  Nor- 
den Ungarns,  Mehadia  im  Banate,  die  Quelle  bei  Gross  war- 
dein, die  eugenäischen  Schwefelthermen,  fünf  Miglien 
von  Padua,  Schinznach  im  Schweizer  Kanton  Aargau,  Baden 
ebenfalls  im  Kanton  Aargau,  Bagneres  de  Luchon,  Bare- 
g  e  s,  Cauterets,  Eauxbonnes,  Saint  Sauveur,  Vernet,  Ame- 
lie  les  bains  und  Aix  les  bains,  sämmtlich  in  den  Pyrenäen. 

In  Nenndorf  enthält  die  Trinkquelle  unter  21,27  Gran 
festen  Bestandtheilen :  Schwefelsauren  Kalk  8,12,  schwefelsaure 
Magnesia  2,31,  schwefelsaures  Natron  4,54,  schwefelsaures  Kali 
0,33  Gran,  Schwefelwasserstoff  1,18  K.  Z.  und  Kohlensäure  4,8  K.Z. 

Die  Julianenquelle  in  EÜ3en  enthält  unter  30,64  Gran 
festen  Bestandtheilen:  Schwefelsaure  Kalkerde  17,19,  schwefel- 
saures Natron  5,08,  schwefelsaure  Magnesie  4,49  Gran,  Schwefel- 
wasserstoff 2,09  K.  Z.  und  Kohlensäure  2,15  K.  Z. 

In  Weilbach  enthält  die  Schwefelquelle  unter  1:,50  Gran 
festen  Bestandtheilen:  Schwefelsaures  Kali  0,298,  kohlensaures 
Natron  3,12,  Chlornatrium  .2,08  Gran,  Schwefelwasserstoff  0,16 
K.  Z.  und  Kohlensäure  3,12  K.  Z. 

In  Langenbrücken  enthält  die  Trinkquelle  unter  3,73 
Gran  festen  Bestandtheilen:  Schwefelsaures  Natron  0,23,  schwefel- 
sauren Kalk  0,59,  schwefelsaures  Kali  0,15  Gran,  Schwefelwasser- 
stoff 0,10  K.  Z.,  Kohlensäure  27,98  K.  Z.,  die  Waldquelle  unter 
11,76  Gran  festen  Bestandtheilen :  Schwefelsaures  Natron  1,63, 
schwefelsaure  Magnesia  3,88,  schwefelsauren  Kalk  2,41,  schwefel- 
saures Kali  0,15  Gran,  Schwefelwasserstoff  0,15  K.  Z.,  Kohlen- 
säure 3,09  K.  Z. 

In  Wipfeld  besitzt  die  Schwefelquelle  unter  12,33  Gran 
festen  Bestandtheilen:  Schwefelsauren  Kalk  8  Gran,  schwefelsaure 
Magnesia  1,52  Gran,  Schwefelwasserstoff  0,9  K.  Z.,  Kohlensäure 
4  K.  Z.,  die  Schilfquelle  unter  12,75  Gran  festen  Bestandtheilen: 
Schwefelsauren  Kalk  8,71,  schwefelsaure  Magnesia  2,09  Gran. 

Die   Schwefelquelle   in   Lubien    enthält   unter    19,37    Gran 
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festen  Bestandtheilen:  Schwefelsauren  Kalk  15,37,  schwefelsaure 
Magnesia  0,10,  schwefelsaures  Natron  0,56  Gran,  Schwefelwasser- 
stoff 2,4  K.  Z.  und  Kohlensäure   1,22  K.  Z. 

Die  Hauptquelle  in  Szobrancz  enthält  unter  50  Gran 
festen  Bestandtheilen:  Schwefelsauren  Kalk  6,  schwefelsaure  Mag- 
nesia 5,  schwefelsaures  Natron  1,  Chlornatrum  20  Gran,  Schwefel- 
wasserstoff 10,47  K.  Z. 

In  Parad  enthält  die  Schwefelquelle  Nr.  1  unter  18,40  Gran 
festen  Bestandtheilen:  Schwefelsaures  Natron  3,8,  kohlensaures 
Natron  5,20,  kohlensaure  Kalkerde  4,50  Gran,  Schwefelwasserstoff 
2,1  K.  Z.,  Kohlensäure  31,5  K.  Z.,  die  Schwefelquelle  Nr.  2  unter 
1 3,3  Gran  festen  Bestandtheilen :  Schwefelsaures  Natron  2,5,  koh- 
lensaures Natron  3,7,  kohlensaure  Kalkerde  4,3,  Schwefelwasser- 
stoff 10,8  K.  Z.,  Kohlensäure  3,4  K.  Z. 

Von  den  Quellen  Aachens  enthält  die  Kaiserquelle 
unter  31,50  Gran  festen  Bestandtheilen:  Schwefelsaures  Natron 
2,17,  schwefelsaures  Kali  1,18,  Schwefelnatrium  0,07,  Chlornatriuin 
20  Gran,  bei  einer  Temperatur  von  44°  R.,  die  Corneliusquelle 
unter  28,65  Gran  festen  Bestandtheilen :  Schwefelsaures  Natron 
2,20,  schwefelsaures  Kali  1,20,  Schwefelnatrium  0,01,  Chlornatrium 
18,93  Gran  bei  einer  Temperatur  von  30u3  R. 

In  Burtscheid  enthält  die  Trinkquelle  unter  33,19 
Gran  festen  Bestandtheilen:  Schwefelnatrium  0,62,  schwefelsaures 
Natron  2,56,  Chlornatrium  21,62  Gran  bei  einer  Temperatur  von 
47°  R.  — 

In  Baden  bei  Wien  enthält  die  Römerquelle  unter  14,06 
Gran  festen  Bestandtheilen:  Schwefelsauren  Kalk  5,65,  schwefel- 
saures Kali  0,48,  schwefelsaures  Natron  2,12,  Schwefelmagnesium 
9,12  Gran,  Schwefelwasserstoff  0,08,  Kohlensäure  1,43  K.  Z.  bei 
einer  Temperatur  von  27°9  R.,  die  Leopoldsquelle  unter  14,45 
Gran  festen  Bestandtheilen:  Schwefelsauren  Kalk  5,54,  schwefel- 
saures Kali  0,65,  schwefelsaures  Natron  2,57  Schwefelmagnesium 
0,11  Gran,  Schwefelwasserstoff  0,67  und  Kohlensäure  3,22  K.  Z. 
bei  einer  Temperatur  von  48°  R. 

Die  Hauptquellen  in  Pystj an  enthält  unter  10,54  Gran  festen 
Bestandtheilen:  Schwefelsaures  Kali  0,21,  schwefelsaures  Natron 
2  67  schwefelsauren  Kalk  4,07  Gran,  Schwefelwasserstoff  0,47  und 
Kohlensäure  3,26  K.  Z.  bei  einer  Temperatur  von  48°5  R. 

Die  Urquelle  in  Teplitz-Trenchin  enthält  unter  1 9,35 Grau 
festen    Bestandtheilen:    Schwefelsaures    Kali    0,46,    schwefelsaures 
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Natron  0,92,  schwefelsauren  Kalk  9,22,  schwefelsaure  Magnesia 
4,22  Gran,  Schwefelwasserstoff  0,10  und  Kohlensäure  2,9  K.  Z. 

In  Mehadia  enthält  die  Herkulesquelle  unter  19,73  Gran 
festen  Bestandtheilen :  Schwefelsauren  Kalk,  0,64  Chlorcalcium  7,8, 
Chlornatrium  10,77  Gran,  Kohlensäure  0,56  K.  Z.  hei  einer  Tem- 
peratur, welche  zwischen  17°  und  41°  R.  schwankt,  die  Karls- 
quelle unter  11,82  Gran  festen  Bestandtheilen:  Schwefelsauren 
Kalk  0.59,  Chlorcalcium  3,56,  Chlornatrium  1,18  Gran,  Kohlen- 
säure 0,48  K.  Z.  bei  einer  Temperatur  von  33°  R. 

Die  Felixquelle  bei  Grosswardein  enthält  unter  26,25  Gran 
festen  Bestandtheilen:  Schwefelsaures  Natron  5,80,  schwefelsaure 
Magnesia  5,03,  schwefelsaure  Kalkerde  3,18,  Schwefelwasserstoff 
5,34  K.  Z.  Kohlensäure  3,04  K.Z.  bei  einer  Temperatur  von  30°  R. 

Die  eugenäischen  Thermen  werden  wir  später  bei  den  Bädern 
näher  berühren. 

In  Schinznach  enthält  die  Quelle  unter  20,24  Gran  festen 
Bestandtheilen:  Schwefelsaures  Natron  9,87,  schwefelsauren  Kalk 
1,20,  schwefelsaures  Kali  0,61  Gran,  Schwefelwasserstoff  1,66,  Koh- 
lensäure 2,51  K.  Z.  bei  einer  Temperatur  von  2_°8  R. 

In  Baden  im  Canton  Aurgan  enthält  das  Wasser  unter 
33,34  Gran  festen  Bestandtheilen :  Schwefelsaures  Natron  2,21, 
schwefelsaure  Magnesia  2,44,  schwefelsauren  Kalk  10,86  Gran, 
Chlornatrium  13,04  Gran,  Kohlensäure  22,fc0  K.Z.  bei  einer  Tem- 
peratur von  38  bis  40°  R. 

In  Bagneres  de  Luchon  enthält  die  Quelle  la  Reine  in 
einem  Litre  (1000  Grammes)  Wasser  unter  0,26  Grmm.  festen 
Bestandtheilen:  Schwefelnatrium  0,05,  schwefelsaures  Natron 
0,03,  schwefelsaure  Kalkerde  0,03  Grmm.  bei  einer  Temperatur 
von  46°  R. 

In  B areges  enthält  das  Wasser  der  Entreequelle  in  einem 
Litre  unter  0,11  Grmm.  festen  Bestandtheilen:  Schwefelnatrium 
0,03,  schwelelsaures  Natron  0,03  Grmm.  bei  einer  Temperatur 
von  32°  R.;  in  Cauterets  beträgt  der  Gehalt  an  Schwefelnatrium 
In  der  Cäsarquelle  0,02  Grmm.  bei  einer  Temperatur  von  38°R- 

In  Eaux  bonnes  besitzt  das  Wasser  der  Sowice  vieille  in 
einem  Litre  unter  0,6  Grmm.  festen  Bestandtheilen:  Schwefel- 
sauren Kalk  0,11,  schwefelsaure  Magnesia  0,01  Grmm.  bei  einer 
Temperatur  von  26°5  R.,  in  St.  Sauveur  die  grosse  Quelle  unter 
0,19  Grmm.  festen  Bestandtheilen  :  Schwefelnatrium  0,02,  schwe- 
felsaures Natron  0,03  Grmm.    bei  einer  Temperatur  von    27°6  R. 
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In  Vernet  enthält  die  zum  Trinken  benützte  Elisenquelle 
0,01  Grmm.  Schwefelnatrium  im  Litre  Wasser  bei  einer  Temperatur 
von  26°4  R. 

In  Amelie  les  bains  enthält  die  grosse  Escaldo- 
donquelle  unter  0,3  Grmm.  im  Litre:  Schwefelnatrium  0,03, 
schwefelsaures  Natron  0,04  bei  einer  Temperatur  von  48°8  R.,  die 
Mansoletquelle  unter  0,21  Grmm.  festen  Bestandtheilen  : 
Schwefelnatrium  0,03,  schwefelsaures  Natron  0,05  bei  einer  Tem- 
peratur von  34°4  R. 

In  Aix  les  bains  enthält  die  A 1  a u n q u e  1 1  e  unter  3,09 
Grmm.  festen  Bestandtheilen  im  Litre :  Schwefelsauren  Kalk  0,69, 
schwefelsaure  Magnesia  0,23,  schwefelsaures  Natron  0,23  Grmm. 
bei  einer  Temperatur  von  36°8  R.,  die  Schwefelquelle  unter 
2,88  Grmm.  festen  Bestandtheilen :  Schwefelsauren  Kalk  0,42,  schwe- 
felsaure Magnesia  0,73,  schwefelsaures  Natron  0.34  bei  einer  Tem- 
peratur von  34°4  R. 

Von  den  genannten  Quellen  lassen  sich  für  Balneotherapie 
der  Ab  dorn  inaist  äsen  am  besten  verwerthen:  W  e  i  1  b  a  c  h  , 
Nenndorf,  Eilsen,  Szobräncz  Parad,  Aachen-Burtscheid, 
Baden  bei  Wien,  Mehadia,  Schinznach. 

Die  Schwefelthermen  von  Aachen  und  Mehadia  sind 
den  kalten  Schwefelwässern  vorzuziehen,  auch  schon  desshalb,  weil 
jene  reicher  an  Kochsalz  sind  und  darum  intensiver  auf  den  Un- 
terleib zu  wirken  vermögen.  Ueberdies  hat  auch  die  höhere  Tem- 
peratur der  Thermalwässer  eine  stärkere  Kongestion  der  Gefässe 
zu  Folge,  welche  eben  Hämorrhoidalblutungen  herbeiführen  und 
somit  palliativ  Linderung. ^erschaffen  kann.  Betreffs  der  purgiren- 
den  Wirkung  stehen  jedoch  selbst  diese  an  Kochsalz  reichen 
Thermen  den  alkalisch-salinischen  Quellen  weit  nach. 

Es  ist  desshalb  auch  oft  nöthig,  den  Schwefelthermen  bei 
der  Verordnung  zur  Trinkkur  noch  ein  purgirendes  Salz  hinzu- 
zusetzen oder  sie  mit  Bitterwasser  gemischt  trinken    zu  lassen. 

Von  Aachens  Thermen  berichtet  Wetzlar  im  Gegcntheile 
von  dem  oben  Gesagten,  dass  das  Wasser  im  Stande  sei,  zu  reich- 
liche Hämorrhodialblutungen  zu  hemmen  und  dass  es  desshalb 
bei  zu  heftigen  Hämoiihodialblutungen  seine  Anzeige  finde. 

Weilbach  hat  einen  speziellen  Ruf  gegen  „Hämorrhoiden" 
und  „die  durch  diese"  entstandenen  Leiden.  Das  Wasser  von  Weil- 
bach wird  viel  besser  verdaut,  als  das  mehrerer  anderer  Schwe- 
felwässer, weil  es  verhältnissmässig  arm  an  Kalksalzeu  ist.  Es 
reiht  sich  in    seiner    Zusammensetzung    den   alkalischen    Mineral- 
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wässern    an ,    bewirkt  jedoch    eine  lebhaftere  Secretion    auf  den 
Schleimhäuten. 

Parad's  Schwefelquellen  gehören  zu  den  kräftigsten  Schwe- 
felwässern und  eigneu  sich  eben  durch  grösseren  Gehalt  an  alka- 
lisch-salinischen Salzen  recht  gut  für  Unterleibsstasen. 

Szobräncz  hat  in  seinem  Reichthum  an  Kochsalz,  Chlor« 
calcium  und  Schwefelwasserstoffgas  therapeutische  Agentien  von 
Bedeutung,  welche  dieses  Wasser  für  leichte  „Unterleibsstockungen" 
angezeigt  erscheinen  lassen. 

Nenndorf  und  Eilsen  leiden  durch  ihren  Gehalt  an  Kalk- 
salzen an  Verdaulichkeit.  Das  Wasser  wird  zumeist  mit  Milch  oder 
Molke  gemischt  getrunken. 

Bei  geschwächten  Verdauungsorganen  ist  der  Gebrauch  der 
Schwefelwüsser  nicht  anzurathen. 

V.  Die  alkalisch-salinischen  Eisensäuerlinge. 

Sie  wirken  in  ähnlicher  Weise  entlastend  auf  die  Unter- 
leibsgefässe,  nur  in  viel  schwächerem  Grade  wie  die  alkalisch 
salinischen  Quellen  und  dabei  wirkt  ihr  Eisengehalt  verbessernd 
auf  die  Blutbereitung.  Sie  werden  bei  den  Unterleibsstasen  theils 
zur  „Nachkur"  nach  einer  eingreifenden  lösenden  Kur  z.  B.  in 
Marienbad,  Karlsbad,  Kissingen,  theils  zur  selbstständigen  Trink- 
kur verordnet. 

Das  Letztere  findet  zumeist  statt,  „wenn  ein  mehr  beleben- 
des, reizendes,  stimulirendes  ,  aber  auch  zugleich  kühlendes  und 
die  Se  und  Excretionen  beförderndes  Wasser  erforderlich  ist  und 
zwar  bei  mehr  gesunkener  Digestionskraft,  mangelhafter  Gallen- 
bereitung, Trägheit  des  Stuhlganges,  wir  es  mit  einer  vorwiegen- 
den schwächlichen  Konstitution,  krankhafter  Reizbarkeit  zu  thun 
haben  und  psychische  Affekte  oder  anhaltende  geistige  Anstren- 
gungen das  Uebel  herbeigeführt  haben".  Es  ist  natürlich,  dass  da- 
her diese  Wässer  häufig  bei  den  mit  dem  Sexualleiden  der  Frauen 
einhergehenden  Unterleibsstasen  angezeigt  sind. 

Sie  sind  bei  jenen  Stasen  vorzüglich  indicirt,  bei  denen 

1.  Anaemie  vorhanden  ist  und  man  jede  Schwächung  des 
Organismus  sorgfältig  vermeiden  will  und  dann 

2.  wo  durch  erschöpfende  Blutungen  aus  den  Hämorrhoidal- 
gefässen  die  Körperkräfte  bedeutend  geschwächt  wurden. 

Es  eignen  sich  hier  besonders  die  Franzensquelle,  Salz- 
quelle und  Wiesenquelle  in  Franzensbad,  die  Salzquelle  in 
Elster,  die  Trinkquelle  in  Cudowa,    die  Josefs-    und   Leopolds- 
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quelle  in  Rippoldsau,  die  Quellen  von  Bartfeld,  Recoaro,  die 
Salzquelle  in  Peters  thal  u.  m.  A. 

In  Recoaro,  in  der  Lombardie,  enthält  die  Fönte  Regia 
unter  20,78  Gran  festen  Bestandteilen :  Schwefelsauren  Kalk  9,5, 
schwefelsaure  Magnesia  5,  kohlensaures  Eisenoxydul  0,23  Gran, 
Kohlensäure  37  K.  Z. 

Bäder  haben  durch  ihren  mächtigen  Einfluss  auf  den  Stoff- 
wechsel grosse  Bedeutung  für  die  Balneotherapie  der  Plethora 
abdominalis. 

Ohne  auf  die  vielfach  ventilirte  aber  noch  immer  nicht  po- 
sitiv und  eudgiltig  entschiedene  Frage  einzugehen  :  Ob  Wasser  und 
die  in  demselben  gelösten  Bestandtheile  durch  die  unverletzte  Haut 
aufgenommen  werden,  wollen  wir  hier  nur  kurz  des  Einflusses  der 
Bäder  auf  den  Stoffwechsel  im  Allgemeinen  erwähnen,  in 
so  weit  derselbe  durch  physiologische  Versuche  bisher  erkannt  ist. 

Dieser  Einfluss  auf  den  Stoffwechsel  variirt  sehr  nach  dem 
Temperaturgrade,  mit  welchem  das  Wasser  zum  Bade  verwendet 
wird  und  nach  deu  Bestandteilen,  welche  in  dem  Badewasser  ent- 
halten sind. 

Die  Temperatur  des  Bades  hat  zunächst  die  wesentlichste 
Einwirkung  auf  die  Körpertemperatur  des  Badenden,  welche  ein 
Ausdruck  der  Wärmeerzeugung  im  Körper  ist.  Mit  dieser  Wärme- 
production  schreitet  aber  in  geradem  Verhältnisse  der  Umsatz  der 
Gewebselemente  einher,  so  dass  also  der  Stoffwechsel  überhaupt 
bei  diesem  Vorgange  wesentlich  betheiligt  erscheint. 

In  Bezug  auf  die  Körpertemperatur  unterliegt  es  nach  den 
verschiedenen  Untersuchungen  keinem  Zweifel,  dass  durch  ein 
kaHes  und  durch  jedes  Bad,  welches  eine  geringere  Temperatur 
als  das  Blut  hat,  eine  Wärmeentziehung  stattfindet.  Allein 
diese  Temperaturabnahme  scheint  nur  kurze  Zeit  zu  dauern  und 
rasch  einer  Temperatursteigerung  zu  weichen. 

Lieber  meiste  r  zieht  aus  seinen  interessanten  calorimetri- 
schen  Versuchen  (Virchow's  Archiv)  den  Schluss,  dass  bei  ruhigem 
Liegen  in  einem  Bade  von  20°  bis  30°  C.  nicht  nur  der  Wärme- 
verlust,  sondern  auch  die  Wärmeproduction  gesteigert  werde  und 
zwar  in  so  hohem  Grade,  dass  in  einem  Bade  von  20  bis  23°  C. 
die  Wärmeproduction  das  Dreifache  bis  Vierfache,  in  einem  Bade 
von  o0°  das  Doppelte  der  unter  gewöhnlichen  Verhältnissen  statt- 
findenden  Wärmeproduction  betrügt. 

In  einem  warmen,  den  Grad  der  Körperwärme  übertreffenden 
Bade  zeigt  sich  Anfangs  ein   Sinken    der  Körpertemperatur,    wel- 
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chem  aber  bald  bedeutende  Steigerung  der  Eigenwärme  des  Kör- 
pers folgt.  Hoppe  fand,  dass  diese  Steigerung  nicbt  lange  dauert. 
Bei  einem  Hunde,  den  er  in  ein  Wasser  von  48°  C.  brachte,  war 
die  Körpertemperatur  während  3  Minuten  von  38°7  aui  41°4  ge- 
stiegen, nach  5  Minuten  sank  jedoch  die  Temperatur  um  50  Minuten 
nach  dem  Bade  betrug  dieselbe  einen  Grad  weniger  als  vor  dem  Bade. 
Hoppe  glaubt  desshalb,  dass  in  Folge  des  warmen  Bades  durch  Zu- 
fuhr der  Wärme  von  Aussen  die  Wärmeproduction  (also  der  Stoff- 
umsatz) gehemmt  sei. 

Die  Temperatur  des  Badewassers  wirkt  auch  modificirend  auf 
die  Secretionen  des  Körpers.  Bei  hoher  Temperatur  wird  die  peri- 
ferische  Blutcirculation  lebhafter  angeregt  und  die  Schweisssecre- 
tion  wesentlich  vermehrt,  das  Wasser  wird  statt  durch  Verdunstung 
durch  den  Schweiss  entfernt.  Wenn  hingegen  die  Temperatur  des  Was- 
sers eine  geringe  ist,  so  erscheint  die  Ausscheidung  des  Wassers  durch 
die  Haut  überhaupt  gehemmt  und  jene  durch  die  Nieren  vermehrt. 
Alle  Versuche  stimmen  darin  überein,  dass  die  Harnsecre- 
tion  unmittelbar  nach  dem  Bade  gesteigert  ist,  die  Steigerung 
der  Ausgabe  von  festen  Harnbestandtheilen  ist  aber  im  Ganzen 
beträchtlich  geringer  als  die  des  Wassers.  Besonders  wird,  wie  es 
scheint,  die  Ausgabe  an  Harnstoff  durch  Bäder  der  verschie- 
densten Art  nur  sehr  unerheblich  oder  gar  nicht  gesteigert, 
und  man  könnte  daraus  den  sehr  wichtigen  Schluss  ziehen,  dass 
Bäder  im  Allgemeinen  auf  dem  Umsatz  der  stickstoffhaltigen  Kör- 
perbestandtheile  einen  nur  unbedeutenden  Einfluss  üben. 

Eine  wichtige  Badewirkung  ist  die  veränderte  Erregung  der 
Nerven,  der  peripherischen  sowohl  wie  des  centralen  Nerven- 
systems. Ob  die  Temperatursteigerung  des  Körpers  im  Bade  durch 
directe  Erregung  cerebrospinaler  Nerven  oder  antagonistische 
Schwächung  des  Sympathicus  zu  Stande  kommt,  ist  nicht  erwie- 
sen. Von  der  Einwirkung  auf  die  peripherischen  Nervenveräste- 
lungen hängt  aber  jene  auf  die  Hautmuskeln  und  die  Muskeln  der 
Hautgefässe  ab.  Durch  niedere  Temperaturgrade  entsteht  eine 
Contraction  dieser  Muskeln,  das  Bett  des  peripherischen  Blut- 
stromes wird  verkleinert,  es  tritt  eine  Verengerung  der  Hautca- 
pillarien  ein,  durch  hohe  Temperaturgrade  nimmt  die  Erregbar- 
keit jener  Muskeln  ab,  es  entsteht  Erschlaffung,  der  Blutstrom  in 
der  Haut    vermehrt  sich  und  die  Capillarien  turgesciren. 

Da  die  Erhöhung  der  Körpertemperatur  im  Bade  eine  Stei- 
gerung der  Oxydationsvorgänge  im  Körper  bedingt,  anderseits  aber 
aus  den  Untersuchungen  über  das  Verhalten  der  Harnstoffmengen 
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nach  dem  Baden  ersichtlich  ist,  dass  diese  und  also  auch  die  Oxy- 
dation der  stickstoffhaltigen  Bestandteile  des  Körpers  durch  das 
Bad  nicht  wesentlich  afficirt  werden,  so  wird  es  um  so  wahrschein- 
licher, dass  durch  die  Bäder  eine  Steigerung  der  Oxyda- 
tion stickstofffreier  Verbindungen  herbeigeführt  und  die 
Ausscheidung  von  Kohlensäure  durch  Haut  und  Lungen  vermehrt. 
wird.  Nach  Durian's  Versuchen  tritt  bei  Bädern  über  36°  C.  ein 
Gewichtsverlust  ein,  und  zwar  nach  15  Minuten  um  48  Gram- 
nies, nach  30  Minuten  um  82  Grmm.,  nach  45  Minuten  um  13(J 
Grmm.  Bei  einer  Badetemperatur  von  41  bis  42°  C.  war  der  Ver- 
lust noch  grösser,  er  betrug  nach  7  Minuten  135  Grmm.,  nach 
15  Minuten  378  Grmm.  Bei  einer  Badetemperatur  von  45°  C.  war 
der  Gewichtsverlust  nach  10  Minuten  4o2  Grmm. 

Berücksichtigen  wir  die  eben  angeführten  Momente,  so  kön 
nen  wir  die  tiefeingreifenden  Wirkungen,  welche  das  Bad  durch 
seine  Temperatur  zu  üben  vermag,  mit  den  Worten  S  e  e  g  e  n  s 
zusammenfassen  :  „Es  verändert  die  Erregbarkeit  der  Muskeln  und 
Nerven,  wirkt  dadurch  indirekt  auf  die  En'egbarkeit  des  Hirns 
und  Rückenmarks,  es  erweitert  das  Bett  des  peripherischen  Blut- 
stromes, entlastet  die  innern  Organe  und  befördert  die  Secretion 
der  Schweissdrüsen,  oder  es  drängt  das  Blut  von  der  Peripherie 
gegen  die  inneren  Organe  zurück,  in  diesen  wird  die  Versetzung 
lebhafter  angeregt  und  dadurch  die  Wiirmeproduktion  gesteigert. 
In  der  verschiedenen  Badetemperatur  besitzen  wir  also  ein  sehr 
mächtiges  Agens,  um  die  bedeutsamsten  therapeutischen  Wirkungen 
zu  erzielen." 

Was  nun  die  Verschiedenheit  der  Wirkung  des  Bades  je  nach 
den  im  Wasser  gelösten  Bestandteilen  betrifft,  so  hat  Lehmann 
durch  vergleichende  Versuche  mit  gewöhnlichen  Wasserbädern 
und  mit  Soolbädern  in  Rehme  (von  24°2  R.)  folgende  Resultate 
erzielt : 

1.  Die  Körpergewichtsabnahme  in  den  fünf  Stunden, 
welche  auf  ein  gewöhnliches  Bad  folgten,  verhält  sich  zur  Ge- 
wichtsabnahme in  derselben  Zeit  vor  dem  Bade  wie  3:2.  Der 
Gewichtsverlust  ist  nach  Soolbädern  geringer  als  nach 
den  gewöhnlichen  Wasserbädern.  Nach  einem  gewöhnlichen  Was- 
serbade betrug  der  Gewichtsverlust  in  dieser  Zeit  526  Grammes, 
nach  einem  Soolbade  hingegen  nur  423  Grammes. 

2.  Beide  Arten  vou  Bäder  vermehren  die  Harnaus- 
scheidung, die  Soolbäder  jedoch  weniger  als  die  Wasser- 
bäder. 
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3.  Die  insensible  Pe  rsp  iration  ist  nach  dem  Bade 
im  gewöhnlichen  Wasser  gesunken,  nach  dem  Soolbade  jedoch 
sehr  gesteigert. 

4.  Nach  dem  gewöhnlichen  Wasserbade  werden  särnmt- 
liche  Harnbestandtheile  (besonders  Kochsalz  und  Wasser) 
mit  Ausnahme  der  freien  Säure,  der  Färb-  und  Extractivstoffe 
vermehrt  ausgeschieden.  Diese  vermehrte  Ausscheidung  ist  im 
Soolbade  geringer  als  im  gewöhnlichen  Wasserbade.  Ferner 
ist  nach  dem  Soolbade  die  Ausscheidung  des  phosphorsauren  Kalkes 
und  der  Harnsäure  vermindert. 

5.  Nach  dem  Gebrauche  der  Soolbäder  wird  die  Assimilation 
gesteigert  und  es  erfolgt  Zunahme  des  Körperge- 
wichts. 

Lehmann  bezeichnet  desshalb  die  Hauptwirkung  der  Sool- 
bäder  als  Steigerung  der  Stoffmetamorphose,  doch  in  der  Art, 
dass  die  Anbildung  die  Rückbildung  übertrifft  und  konstante 
Steigerung  der  Diaphorese. 

Beneke  zieht  aus  seinen  Versuchen  über  die  Wirkung  der 
Soolbäder  (in  Nauheim)  folgende  Schlüsse  : 

1.  Das  einfache  Soolbad  von  25°  und  halbstündiger  Dauer 
führt  in  Summe  nur  eine  sehr  geringe  Beschleunigung  des  Stoff- 
wechsels herbei.  Die  Steigerung  des  Stoffwechsels  ist  unmittel- 
bar nach. dem  Gebrauche  des  Soolbades  beträchtlich,  die  Körper- 
gewichtsabnahme, die  Harnstoffausscheidung  war  in  den  Morgen- 
stunden der  Badetage  beträchtlicher  als  in  den  Normaltagen,  die 
Phosphorsäureausscheidung  war  constant  vermindert  und  es  trat 
ein  lebhafteres  Nahrungsbedürfniss  ein ;  während  der  spateren 
Stunden  sinkt  die  Intensität  des  Stoffwechsels  und  ist  selbst  ge- 
ringer als  in  den  Normaltagen.  Die  Puls-  und  Respirationsfrequenz 
wird  durch  das  Soolbad  unmittelbar  vermindert.  Die  Pulsfrequenz 
wird  in  den  späten  Stunden  gesteigert,  während  die  Respirations- 
frequenz etwas  verringert  bleibt. 

2.  Ein  mit  Mutterlauge  versetztes  Soolbad  führt  eine  etwas  be- 
trächtlichere Steigerung  des  Stoffwechsels  herbei,  die  Diurese  ist 
vermehrt,  die  Harnstoffausscheidung  ist  etwas  bedeutender,  die 
Phosphorsäureabnahme  erscheint  nicht  mehr  so  constant,  wie  beim 
einfachen  Soolbade.  Die  Steigerung  trifft  aber  auch  zumeist  die 
auf  das  Bad  unmittelbar  folgenden  Stunden,  während  in  Summa 
der  Gesammtstoffwechsel  keine  erhebliche  quantitative  Verände- 
rung erleidet. 

Bei  der  Balneotherapie  der  Plethora  abdominalis 
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werden  nun  alle  jene  Wässer,  deren  inneren  Gebrauch  wir  als 
indicirt  angaben,  auch  äusserlich  als  B ä d e r  verwerthet,  beson- 
ders: die  alkalisch-salinischen  Wässer,  die  Koch  Salz- 
wässer und  die  So  ölen,  die  Sc  hwefel  wässer  und  die  Ei- 
senwässer. 

Die  Indicationen  für  diese  oder  jene  Bäder  genau  festzu- 
stellen ist  schwierig,  weil  ihre  physiologische  Wirkung  noch  nicht 
allgemein  sichergestellt  ist  und  wir  können  desshalb  nur  im  All- 
gemeinen sagen,  dass  die  Wirkung  des  inneren  Gebrauches  der 
Wässer  durch  die  Bäder  unterstützt  wird.  Es  werden  desshalb 
Kochsalzwasser-  Bäder,  Soolbäder  bei  scrofulösem  Habitus 
oder  schwächlicher  Konstitution  vorzüglich  Verwendung  fanden, 
Schwefelbäder  bei  Vorhandensein  von  Hautkrankheiten,  Stahl- 
bäder bei  gesunkenen  Körperkräften. 

In  Marienbad  wird  vorzugsweise  die  Marien  quelle  zu 
Badezwecken  verwendet.  Dieselbe  enthält  unter  1,03  Gran  festen 
Bestandteilen:  Schwefelsaures  Natron  0,35,  kohlensaure  Kalkerde 
0.30,  Kieselsäure  0,18  Gran  und  9,2  K.  Z.  Kohlensäure.  Die  Bäder 
sind  gut  eingerichtet,  Apparate  für  die  verschiadenen  Arten  von 
Douchen  vorhanden. 

In  Kar  lsb  ad  werden  die  Quellen  ebenfalls  zu  einfachen 
Mineralwasserbädern  benützt.  Alle  Bäder  in  Karlsbad  haben 
dieselbe  Wirkung,  da  die  Wässer  gleich  zusammengesetzt  sind. 
Das  neue  Badehaus  ist  mit  allen  wünschenswertheil  balneotech- 
nischen  Einrichtungen  versehen. 

In  Ofen  werden  die  schwachen  alkalisch-salinischen  Quellen 
zu  Bädern  benützt,  welche  sich  in  mehreren  Radehäusern  befinden. 
Von  diesen  Quellen  sind  die  wichtigsten  das  Kaiser bad  mit 
einer  Temperatur  von  46°  R.,  das  Königsbad  mit  48°  It.,  der 
Wäscherbrunnen  mit  51°R.  das  Blocksbad  mit  38— 39° R., 
das  Raizenbad  mit  37— 38°  R.,  das  Bruckbad  mit  35— 37° R. 
Die  Quellen  sind  ziemlich  gleich  zusammengesetzt.  Es  enthält  der 
Wäscherbrunnen  unter  9,11  Gran  festen  Bestandtheilen : 
Schwefelsaures  Natron  2,07,  kohlensaures  1,80,  kohlensauren  Kalk 
3,21  Gran,  Kohlensäure  3,13  K.  Z. 

In  Kissingen  sind  besonders  die  prächtig  eingerichte- 
ten Soolbäder  in  dem  Badehause  an  der  Saline  von  Wichtig- 
keit. Der  Soolspruclel,  welcher  zu  diesen  Bädern  verwendet 
wird,  enthält  unter  171,80  Gran  festen  Bestandtheilen:  Chlorna- 
trium 107,51,  Chlormagnesium  24,51,  schwefelsaures  Natron  25,30 
Gran  und' Kohlensäure  30,5  K.  Z.  bei  einer  Temperatur  von  15 bis 
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16°  R.  Die  Bäder  zeichnen  sich  durch  ihren  grossen  Gehalt  an 
Kohlensäure  aus,  welcher  in  der  mannigfachsten  Weise  verwer- 
thet  wird.  Die  Einrichtungen  sind  musterhaft,  Wellenbäder,  Sturz- 
bäder, Sooldampfbäder,  Gasbäder  etc.  Die  Bäder  im  Kurhause  in 
Kissingen  selbst  haben  geringere  Bedeutung. 

In  Homburg  werden  vorzüglich  der  Kai  serbrunnen  und 
Ludwigsbrunnen  zu  Bädern  verwendet.  Das  Badhaus  lässt 
in  seinen  Einrichtungen  Manches  zu  wünschen  übrig. 

In  Wiesbaden  dienen  die  zahlreichen  Thermalquellen  zu 
Badezwecken.  Die  Quellen  versorgen  die  in  den  einzelnen  Häusern 
errichteten  Bäder  mit  Wasser.  Fast  alle  23  Thermalquellen  sind  über 
37°  C.  warm.  Ihre  Zusammensetzung  ist  nicht  ganz  gleich.  DemKoch- 
brunnen  kommt  in  dieser  Richtung  die  Adlerquelle  sehr  nahe.  Die 
Errichtung  eines  grossen  Badehauses  wäre  zu  wünschen,  da  viele  in 
Privathäusern  befindliche  Bäder  noch  sehr  primitiver  Natur    sind. 

In  Bade  n-B  a  d  e  n  differiren  die  zu  den  [Bädern  ^verwendeten 
gleich  zusammengesetzten  Quellen  in  der  Temperatur  von  37°  R. 
Urs  54°  R.  Das  Badehaus  ist  hübsch  eingerichtet,  auch  sind  in  den 
einzelnen  Gasthöfeu,  in  welche  das  Wasser  der  verschiedenen 
Quellen  mittelst  Röhren  geleitet  wird,  Badeanstalten. 

In  Soden  werden  die  Bäder  ausser  von  den  verschiedenen 
Kochsalzquellen  vorzüglich  von  Soolsprudel  versorgt.  Die  Bade- 
einrichtungen sind  befriedigend. 

Cannstatt's  Bade-Etablissements,  von  denen  verschiedene 
mit  Wasser  versehen,  erfreuen  sich  sehr  guter  Einrichtungen.  Es 
werden  hier  ausser  den  Wannenbädern  auch  Bassinbäder  mit  der 
natürlichen  Temperatur  der  Mineralquelle,  16,5°  R.,  genommen, 
diese  Bassinbäder  zeichnen  sich  durch  ihren  bedeutenden  Kohlen- 
säuregehalt aus. 

Unter  den  Kochsalzwässern,  welche  zu  Badezwecken 
benützt  werden,  verdienen  speziell  die  Soolen  hervorgehoben  zu 
werden.  Unter  Soolen  versteht  man  kochsalzhaltige  Wässer,  deren 
Reichthum,  an  Salzen  so  bedeutend  ist,  dass  sie  direkt  oder  nach 
vorhergegangener  Gradirung  sudwürdig  sind.  Sie  werden  fast 
nur  zu  Bädern  benützt,  ihre  Verwenduug  zur  Trinkkur  ist  von 
geringerer  Bedeutung. 

Die  starken  Soolen  können  nicht  unmittelbar  zu  Bädern  ver- 
wendet werden,  sondern  werden  in  verschiedener  Menge  den  Was- 
serbädern zugesetzt. 

Je  nach  der  Temperatur  der  Soolen  werden  sie  in  Thermal- 
soolen  und  gewöhnliche    Soolen  unterschieden. 
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Die  Thermalsoolen  werden  durch  Rehme  (Oeyen- 
hausen)  zwischen  Minden  und  Herford  in  Westphalen,  und  Nau- 
heim in  Kurhessen  repräsentirt.  Von  Soolbädern  erwähnen  wir 
ferner  Ischl  im  österreichischen  Salzkammergute,  Achselmann- 
stein  bei  Reichenhall  in  Baiern,  Hall  in  Tirol,  Truska- 
wice  in  Galizien,  Wiliczka  in  Galizien,  Hall  in  Würtemberg, 
Jaxtfeld,  eine  Stunde  von  Heilbronn  in  Würtemberg,  Kosen  un- 
weit von  Naumburg  in  Peussen,  W  i  1 1  e  k  i  n  d  bei  Halle,  Hubertus- 
bad und  Beringe  rbad  im  sogenannten  Unterharz,  Salzungen 
und  Arnstadt  in  Thüringen,  ferner  (jod-  und  bromhaltige  Soolen) 
Kreuznach  in  Rheinpreussen,  Elmen,  zwei  Meilen  von  Magde- 
burg, Dürkheim  in  der  Pfalz. 

In  Rehme  (Oeyenhausen)  enthält  die  Thermalsoole 
unter  319,40  Gran  festen  Bestandteilen :  Chlornatrium  256,39, 
Chlormagnesium  8,28  Gran,  18,7  K.  Z.  Kohlensäure,  bei  einer 
Temperatur  von  26,5°  R.  Der  Bülowbrunnen  daselbst,  welcher 
zum  Trinken  verwendet  wird,  besitzt  unter  213,70  Gran  •  festen 
Bestandtheilen:  Chlornatrium  180,63,  schwefelsaures  Natron  16,1g  G. 

In  Nauheim  enthält  der  Friedrich-Wilhelm-Spru- 
del unter  306  Gran  festen  Bestandtheilen :  Chloruatrium  265,42, 
Chlorcalcium  21,96  Gran,  Kohlensäure  12,48  K.  Z.  bei  einer  Tem- 
peratur von  30"  R.,  der  grosse  Sprudel  unter  215,15  Gran 
festen  Bestandtheilen:  Chlornatrium  181,24,  Chlorcalcium  14,86 
Gran,  Kohlensäure  12,08  K.  Z.  bei  einer  Temperatur  von  26"  R., 
der  kleine  Sprudel  unter  181,36  Gran  iesten  Bestandtheilen: 
Chlornatrium  125,25,  Chlorcalcium  13,17,  Kohlensäure  22,28  K.Z. 
bei  einer  Temperatur  von  23,4°  R.  Der  zum  Trinken  verwendete 
Kurbrunnen  enthält  unter  133,62  Gran  festen  Bestandtheilen: 
Chlornatrium  109,98,  Chlorcalcium  8,21,  Chlorcalium  7,04  Gran, 
Kohlensäure  25,45  K.  Z.  bei  einer  Temperatur  von  17°  R.  Diesen 
Kurbrunnen  verordnet  Beneke  verdünnt  mit  Wasser,  welches 
12  Gran  feste  Bestandtheile,  darunter  Chlornatrium  6,9  Gran 
enthält  und  glaubt,  dass  diese  Mischung  sich  dann  der  des  Kis- 
singer Rakoczy  und  des  Homburger  Elisabethbrunnens  nähere. 

In  Ischl  enthält  die  zu  Bädern  benützte  Soole  (aus  zwei 
Drittheilen  Hallstädter  und  einen  Drittheile  Ischler  Soole  be- 
stehend) unter  26,27  Gran  festen  Bestandtheilen:  Chlornatrium 
21,87  Gran.  Es  wird  nicht  die  reme  Soole  zu  den  Bädern  ver- 
wendet, sondern  dieselbe  nur  als  Zusatz  zu  den  letzteren  be- 
nützt. — 

Die  in  Achselmann  stein  therapeutisch  verwerthete  E  d  e  1- 
Kisch,  Balneotherapie.  9 
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quelle  enthält  unter  1789  Gran  festen  Bestandteilen  :  Chlor- 
natrium 1723,10,  Chlorcalium  43,99  Gran.  Diese  Soole  wird  als 
Zusatz  zu  den  Bädern  verwendet.  Sehr  verdünnt,  2  bis  3  Ess- 
löffel auf  ein  Glas    Wasser,  wird   sie  auch   zum   Trinken   benützt. 

In  Hall  enthält  die  Soole  263/4  Percente  Chlornatrium  und 
unbestimmte  Quantitäten  Chlorcalium,  Chlormagnesium  und  schwe- 
felsaure Kalkerde. 

In  Truskavice  enthält  der  Ferdinand  sbrunnen  unter 
584,58  Gran  festen  Bestandteilen  :  Chlornatrium  363,10,  Chlormag- 
nesium 98,55,  Chlorcalium  32,76  Gran,  Kohlensäure  2,1  und  Schwefel- 
wasserstoff 0,33  K.  Z.  Die  zum  Trinken  verwendete  Marien- 
quelle enthält  unter  45,44  Gran  festen  Bestandtheilen:  Chlor- 
natrium 7,78,  Chlormagnesium  2,05,  schwefelsaures  Natron  3,26, 
schwefelsaure  Kalkerde  20,19  Gran,  Kohlensäure  1,8,  Schwefelwas- 
serstoff 0,64  K.  Z. 

In  Wieliczka  enthält  die  Soole  unter  3900  Gran  festen 
Bestandtheilen  im  galizischen  Quart  3820  Gran  Chlornatrium.  Von 
dieser  Soole  werden  1  bis  20  Quart  dem  Bade  zugesetzt. 

In  Hall  (Schwäbisch  Hall)  enthält  die  Soole  unter  173,17 
Gran  festen  Bestandtheilen:  Chlornatrium  157,44  Gran.  Zum  Trinken 
wird  1  Drachme  bis  '/2  Unze  Mutterlaugensalz  auf  1  Glas  Wasser 
verordnet. 

In  Jaxtfeld  enthält  die  von  Friedrichshall  kommende  Soole 
unter  1998,02  Gran  festen  Bestandtheilen:  Chlornatrium  1963,16 
Gran.  Sie  wird  auch  innerlich,  sehr  verdünnt  mit  Molke  oder  koh- 
lensaurem Wasser  getrunken. 

In  Kosen  enthält  die  Soole  unter  380,41  Gran  festen  Be- 
standtheilen :  Chlornatrium  315,63,  Chlormagnesium  5,57  Gran, 
schwefelsaures  Natron  21,10  Gran.  Sie  wird  mit  Selterwasser  ge- 
mischt   uch  zum  Trinken  benützt. 

In  Wittekind  enthält  das  zur  Bereitung  der  Bäder  ver- 
wendete Badesalz,  welches  aus  gleichen  Theilen  der  Wittekind- 
Soole  und  der  Mutterlauge  der  Halleschen  Soole  besteht,  in  100 
Theilen:  Chlornatrium  18,51,  Chlorcalcium  23,97,  Chlormagnesium 
48.62  Theile.  Mit  Molke  oder  Seiterswasser  verdünnt,  wird  die 
Soole  auch  getrunken.  Zu  diesem  Zwecke  wird  sie  auch,  der  leich- 
teren Verdaulichkeit  wegen,  mit  Kohlensäure  imprägnirt. 

Der  Hub  er  tu  sbrunnen  in  Hubertusbad  enthält  unter  225,93 
Gran  festen  Bestandtheilen:  Chlornatrium  128,81,  Chlorcalcium 
95,62  Gran,  das  Beringerbad  unter  172  Gran  festen  Bestand- 
theilen: Chlomatrium  87,  Chlorcalcium  78,01  Gran. 
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In  Salzungen  enthält  der  Bernhardtbrunnen  unter  2049,87 
Gran  festen  Bestandtheilen:  Chlornat'rium  2082,48,  Chlorcalcium 
6,01  Gran.    Die  Trinkquelle  hat  einen  Salzgehalt  von  248  Gran. 

In  Arnstadt  hat  die  Soole  unter  1825,71  Gran  festen  Be- 
standtheilen: Chlornatrium  1723,16,  Chlorcalcium  49,53  und  Chlor- 
magnesium 39,24  Gran.  Die  hier  zum  Trinken  verwendete  Ried- 
quelle von  Plane  enthält  unter  33,14  Gran  festen  Bestandtheilen: 
Chlornatrium  26,10,  Chlormagnesium  0,5  Gran. 

In  Kreuznach  enthält  die  von  der  Saline  Karlshalle  kom- 
mende Soole  unter  67,59  Gran  festen  Bestandtheilen:  Chlorna- 
trium 53,72,  Chlorcalcium  9.76,  Chlormagnesium  1,29  bei  einer 
Temperatur  von  24,5°  R.  Die  Mutterlauge  (von  der  Saline  Theo- 
dorshall) enthält  unter  2513,15  Gran:  Chlorcalcium  1716,56,  Chlor- 
magncsium  547,33,  Chlorcalium  109,96,  Chlornatrium  324,36  Gran. 
Die  zum  Trinken  benützte  Elisenquelle  hat  unter  93,84  Gran 
festen  Bestandtheilen:  Chlornatrium  72,88,  Chlorcalcium  13,38 
Chlormagnesium  4,07,  Chlorcalium  0,62  Gran. 

In  Elmen  enthält  die  Badequelle  unter  412,96  Gran 
festen  Bestandtheilen:  Chlornatrium  375,36,  Chlormagnesium  5,24, 
Brommagnesium  4,52  Gran,  Kohlensäure  1,25  K.  Z.,  die  Trink- 
quelle unter  224,75  Gran:  Chlornatrium  201,89,  Chlormagnesium 
3,81,  Brommagnesium  1,45  Gran,  Kohlensäure  1,04  K.  Z. 

In  Dürkheim  enthält  der  zum  Trinken  verwendete  Bleich- 
brunnen unter  81,14  Gran  festen  Bestandtheilen:  Chlornatrium 
71,01,  Chlorcalcium  14,91,  Brommagnesium  0,13,  Jodnatrium  0,01 
Gran  und  Kohlensäure  4,74  K.  Z.  Die  Badequelle  „Virgiliusbrunnen" 
unter  .9,72  Gran  festen  Bestandtheilen :  Chlornatrium  78,91,  Chlor- 
calcium 13,82,  Bromnatrium  0,19,  Jodnatrium  0,01  Gran  und  Koh- 
lensäure 3,98  K.  Z. 

Von  den  bezeichneten  Soolbädern  sind  die  wichtigsten :  R  e  h  m  e, 
Nauheim,  Ischl,  Kosen,  Wittekind,  Kreuznach,  Elmen. 
Rehme  hat  bei  Einrichtung  der  Badeanstalten  die  neuesten 
Fortschritte  der  Balneotechnik  benutzt.  Je  nach  der  schwächeren 
oder  stärkeren  Entwickelung  der  Kohlensäure  in  den  Bädern: 
ruhiges  Bad,"Wellenbad,  Schaumbad  wird  auch  ihre  Wir- 
kung modificirt.  Das  Wasser  der  Thermalsoole  wird  auch  zu  Sool- 
dunstbädern  benützt. 

In  den  Bädern  Nauheims  ist  nicht  so  viel  freie  Kohlen- 
säure enthalten,  wie  in  denen  Rehme's.  Die  Badeeinrichtungen  sind 
auch  hier  sehr  zweckmässig  und  elegant  (gewöhnliche  Bäder,  Wel- 
lenbäder, Gasbäder  etc.) 

9* 
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I  s  c  li  1  besitzt  den  Vortheil  seiner  vorzüglichen  Lage  im  Ge- 
birge, so  wie  der  Benützung  der  trefflichen  Molke.  Den  Bädern 
setzt  man  Anfangs  nur  '/s  Eimer  Soole,  etwa  4  Pfund,  (auf  15 
Eimer,  128  Pfund,  Wasser)  zu  und  steigt  allmäJig  bis  zu  dem  Zu- 
sätze eines  ganzen  Eimers  d.  i.  von  32  Pfund. 

Der  gleichen  Vorzüge  ist  auch  Achselmannstein  theil- 
haftig,  dessen  Soole  zu  den  stärksten  gehört.  Man  liisst  den  Bädern 
5  Mass,  etwa  3  Pfund  Salze,  zusetzen  und  steigt  nach  und  nach 
bis  30  Mass. 

In  Kosen,  das  sich  ebenfalls  freundlicher  Lage  erfreut,  ist 
das  Badehaus  recht  gut  eingerichtet.  Zu  einem  Bade  für  Er- 
wachsene weiden  gewöhnlich  3  Kubikfuss  Soole  mit  2  Kubikfuss 
heissen  Wassers  gemischt,  welche  Mischung  etwa  9  Pfund  Chlor- 
natrium und  9  Pfund  schwefelsaures  Natron  aufgelöst  enthält. 

Wittekind  besitzt  treffliche  Badeeinrichtungen  (gewöhn- 
liche Bäder  und  Dampfbad).  Von  dem  Salze  daselbst  werden  den 
Bädern  2  bis  6  Pfund  zugesetzt. 

Kreuznach  besitzt  ein  gut  eingerichtetes  Badehaus,  auch 
werden  in  den  einzelnen  Häusern  Bäder  genommen.  Die  Soole  des 
Hauptbrunnens  zu  Münster  am  Stein  kann  entweder  in  der  Tem- 
peratur, wie  sie  der  Brunnen  selbst  besitzt,  zum  Baden  verwendet 
oder  zu  diesem  Zwecke  noch  mit  erwärmter  Soole  versetzt  werden. 
Ebenso  besitzen  die  Salinen  Karls-  und  Theodorshalle  Quellen, 
deren  Soole  nur  einer  geringen  Erwärmung  bedarf,  um  zum  Bade 
benützt  werden  zu  können.  Die  übrigen  kühleren  Quellen  haben  eine 
künstliche  Erwärmung  nothwendig,  bevor  sie  zu  Badezwecken  ver- 
wendet werden.  Der  Zusatz  von  Mutterlauge  zu  den  Badern  be- 
wirkt eine  stärkere  Reizung  der  Haut.  Gewöhnlich  werden  als  Vor- 
bereitungsbäder zwei  einfache  Soolbäder  genommen  und  dann  erst 
beim  dritten  Bade,  je  nach  der  Einwirkung  der  Bäder  und  den 
Kranken,  l/4  bis  1  preuss.  Quart  flüssige  Mutterlauge  zugesetzt. 
Allmälig  steigt  man  mit  diesem  Zusätze  bei  jedem  Bade  mit  einem 
halben  bis  einem  ganzen  Quarte,  bis  die  gewünschte  Verstärkung 
der  Badewirkung  erreicht  ist. 

In  E 1  m  e  n  sind  gute  Wannenbäder  (mit  Apparaten  für  Douche 
und  Wellenbäder)  und  grosse  Bassinsbiider. 

Von  den  Schwefelbädern  lassen  sich  für  die  in  Rede 
stehende  Krankheitsform  am  besten  verwerthen :  Nenndorf, 
Eilsen,  Szobrancz,  Parad,  Aachen-Burtscheid,  Baden 
bei  Wien,  Mehadia,  Schinznach. 

In  Nenndorf  werden  die    Schwefelquellen    und    das    Sool- 
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wasser  von  dem  eine  Stunde  entfernten  Sooldorf  zu  den  Bädern 
verwendet.  Die  Einrichtungen  sind  sehr  zweckmässig.  Das  Wasser 
wird  ans  den  Schwefelquellen  in  Reservoirs  geleitet,  welche  gegen 
Luftzutritt  geschützt  sind,  die  Erwärmung  erfolgt  durch  Dampf. 
Zuweilen  werden  die  Schwefelwasser  mit  dem  erwärmten  Sool- 
wasser  gemischt  zum  Baden  benützt.  Die  Badquelle  in  Nenndorf 
enthält  unter  13,fiS  Gran  festen  Bestaudtheilen :  Schwefelsauren 
Kalk  5,46,  schwelelsaure  Magnesia  1,81,  schwefelsaures  Natron 
1,99  Gran,  Schwefelwasserstoff  0,44  K.  Z.,    Kohlensäure  8,2  K.  Z. 

In  Eilsen  ist  das  Schwefelwasser.  welches  zu  den  Bädern 
benützt  wird,  in  den  Reservoirs  leichter  dem  Luftzutritte  ausge- 
setzt und  geht  desshalb  eher  Zersetzungen  ein. 

Die  Badeanstalten  in  Szobrancz  und  Parad  sind  recht 
zweckmässig. 

In  A  a  e  h  e  n  werden  alle  Quellen  zu  Bädern  benützt.  Eine 
Quelle  versorgt  oft  mehrere  Badehäuser  mit  Wasser.  Die  Einrich- 
tungen der  Bäder  sind  sehr  gut  (Donchen  mit  starkem  Falle). 
Dasselbe  gilt  von  Burtscheid. 

In  Baden  bei  Wien  dienen  auch  alle  13  Thermal- Quellen 
zu  Badezwecken.  Das  Wasser  wird  mit  der  von  den  Quellen  er- 
haltenen natürlichen  Temperatur,  22°9  R.  bis  28°6  R.  zu  Bädern 
benützt.  Es  wird  meistens  in  Vollbädern  gebadet,  wobei  noch  die 
aus  finsterer  Zeit  stammende  Unsitte  des  gemeinsamen  Badens 
heider  Geschlechter  vorherrscht.  In  mehreren  Badehäusern  sind 
Separatbäder  zu  haben. 

In  Mehadia  werden  zu  Bädern  benützt:  Die  Herkulesquelle 
17  bis  41°  R.  warm, Kaiserbadquelle  44° R.,FerdinandsqueUe  43°R. 
Augeubadquelle  42"  R.,  Karlsquelle  33°  R.,  Ludwigsbad  30°  R..  Karo- 
linenbad 24°  R.,  Franziseibad  32°  R.  Die  Bäder  werden  theils  in 
Vollbädern,  theils  in  Separatbädern  genommen. 

Der  Stahlbäder  wurde  bereits  früher  an  anderer  Stelle 
erwähnt,  ebenso  der  Seebäder,  welche  ebenfalls  bei  Abdominal- 
stasen  mit   Nutzen  angewendet  werden. 

Die  Hydrotherapie  empfiehlt  gegen  Abdominalstasen 
besonders  die  von  Pr  iessni  tz  angegebenen  nassen  Einwickelun- 
gen  und  die  verschiedenen  Arten  der  Douche. 

Aus  den  physiologischen  Versuchen,  welche  Wundt  über 
den  Einfluss  hydrotherapeutischer  Einwickelungen  auf  den  Stoff- 
wechsel anstellte,  scheint  nur  das  eine  Resultat  als  konstant  her- 
vorzugehen, dass  nach  den  Einwickelungen  die  Harnmenge  und 
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der    Gehalt    des    Harnes    an    Kochsalz    und    Harnstoff 
vermehrt  wird. 

Gegen  die  Hämorrhoidalknoten  und  die  sie  beglei- 
tenden Beschwerden  sind,  besonders  wenn  starke  Blutungen  vor- 
handen ,  kalte  Wasserklystiere  empfehlenswerth ,  ebenso 
kalte  Sitzbäder. 

Am  zweckmässigsten  erscheint  es,  die  Klystiere  des  Morgens 
nach  dem  Frühstücke  nehmen  zu  lassen.  Wo  bedeutende  Erschlaf- 
fung der  Mastdarmschleimhaut  vorhanden  ist,  können  Klystiere 
mit  Ko  chsalz  wässern  oder  Eisen  wässern  oder  die  auf- 
steigende Brausedouche  angewendet  werden. 

Wenn  es  sich  darum  handelt,  die  Hämorrhoidalknoten  zu 
erweichen,  oder  durch  Hervorrufung  derBlutung  palliative 
Erleichterung  der  Beschwerden  zu  verschaffen,  sind  warme  Sitz- 
bäder, warme  Mastdarmdouchen  anzuwenden,  welche 
Mittel  eine  lokale  Congestion,  Ausdehnung  der  Kapillarwandungen, 
Epithelialabschuppung  und  auf  diese  Weise  Blutung  veranlassen. 
Zu  diesem  Zwecke  werden  auch  Mastdarmdouchen  mit  kohlen- 
saurem Gase  und  die  Anwendung  warmen  Wasserdampfes 
bei  schmerzenden  und  sehr  harten  Hämorrhoideuknoten  empfohlen 

Die  Durchführung  der  geeigneten  diätetischen 
Massregeln  ist  für  die  Balneotherapie  der  „Plethora  abdomi- 
nalis" von  grosser  Wichtigkeit.  Allerdings  hat  diese  Durchführung 
gerade  hier  die  meisten  Schwierigkeiten,  weil  derartige  Patienten, 
gewohnt,  sich  den  Befehlen  ihres  Magens  unbedingt  zu  unterwer- 
fen, nur  schwer  dieser  angenehmen  Knechtschaft,  auch  nicht  ein- 
mal bei  der  Brunnenkur,  entsagen  wollen  und  uns  jeden  Tag  an 
den  Ausspruch  Voltair  e's  mahnen,  welcher  den  Arzt  als  einen 
unglücklichen  Menschen  definirt,  an  welchen  stets  die  Forderung 
gestellt  wird,  ein  Wunder  zu  wirken:  nämlich  Gesundheit  und 
Unmässigkeit  zu  versöhnen. 

Massigkeit!  ist  das  erste  und  wichtigste  Gebot  für  der- 
artige Leidende  und  da,  wie  wir  bereits  erwähnten,  die  Abdomi- 
nalplethora  häufig  in  üppiger  reichlicher  Lebensweise  ihren  Grund 
hat,  so  fordert  schon  die  Indicatio  causalis,  dass  diese  Kranken 
nicht  zu  häufige  und  nicht  zu  lange  Mahlzeiten  halten. 

Schwer  verdauliche  Speisen  werden  unter  allen  Verhältnis- 
sen zu  meiden  sein  und  darum  finden  wir  in  den  Kurorten,  in 
welchen  die  Beaufsichtigung  der  Restaurateure  strenge  kontrollirt 
wird,  wie  ganz  vorzüglich  in  den  böhmischen  Bädern,  von  der 
Liste  der   erlaubten  Gerichte   gestrichen:    fettgebackene  Mehlspei- 
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sen,  hartgekochte  Eier,  Schweinefleisch,  fettes  Fleisch,  Fische, 
Rauchfleisch,  Würste,  Gänse-  und  Entenbraten,  blähende  Hülsen- 
früchte und  Gemüse,  Salate,  Essig,  Oel,  Schwarzbrod  u.  s.  w. 

Wo  es  sich  um  eine  wirkliche  Plethora  handelt,  sei  es  nun 
Vermehrung  des  Blutes  oder  nur  der  Blutzellen  oder  des  Eiweis- 
ses  im  Blute,  dürfen  die  Patienten  nur  so  wenig  als  möglich  von 
Proteinsubstanzen  zu  sich  nehmen,  nur  wenig  und  nur  einmal  im 
Tage  Fleisch-  oder  Eierspeisen  essen,  hingegen  ist  ihnen  vor- 
zugsweise vegetabilische  Kost  zu  empfehlen,  leicht  verdauliche  Ge- 
müse, Wurzelgemüse,  leichte  Mehlspeisen,  Reis  etc. 

Es  muss  ferner  der  Genuss  von  Kaffee,  Thee  und  Spirituosen 
sorgfältig  gemieden  werden,  weil  diese  Substanzen  den  Stoffumsatz 
im  Körper  verlangsamen.  Die  Consum+ion  soll  vielmehr  durch  fleis- 
siges  Spazierengehen  und  angemessene  Muskelbewegungen  gestei- 
gert werden. 

Wichtig  erscheint  es  uns,  hervorzuheben,  dass  bei  der  Mus- 
kelbewegung nicht  zu  viel  des  Guten  geschehe ;  denn  dagegen  wird 
nach  unserer  Ansicht  in  den  betreffenden  Kurorten  am  meisten 
gesündigt.  Fettleibige,  an  Unterleibsstasen  leidende  Personen  keu- 
chen oft  stundenlang  auf  den  Bergen  herum  und  laufen  so  lange, 
bis  sie  ganz  in  Schweiss  gebadet,  ohne  Athem,  nicht  weiter  kön- 
nen und  jetzt  ihrer  Pflicht  nachgekommen  zu  sein  glauben.  Die 
Bewegung  möge  nie  bis  zur  Ermüdung  fortgesetzt  werden,  man 
lasse  lieber  einige  Ruhepausen  eintreten. 

Der  kurmässige  Gebrauch  der  Molken  ist  bei  Abdominal- 
plethora  sehr  zu  empfehlen.  Werden  die  Molken  nämlich  mit 
magerer  karger  Kost  durch  längere  Zeit  einverleibt,  so  wird  das 
Blutplasma  sehr  diluirt.  Saure  Molken,  in  grösserer  Menge  ein- 
verleibt, bringen  in  das  Blut  mehr  Erdphosphate  und  milchsaure 
Alkalien.  Letztere  werden  in  kohlensaure  Alkalien  umgesetzt  und 
äussern  somit  die  charakteristischen  Wirkungen  der  Letzteren. 

Sehr  zweckmässig  ist  es,  einen  hochgelegenen  Molkenkurort 
in  den  Alpen  aufzusuchen.  Der  Aufenthalt  in  der  reinen,  dünnen 
Gebirgsluft  ist  schon  an  und  für  sich  von  hoher  Wichtigkeit,  in- 
dem durch  die  lebhaftere  Anregung  der  Respiration  und  Circula- 
tion  bei  Erhöhung  des  ganzen  peripherischen  Lebens  unter  einem 
geringeren  Luftdrucke,  der  Blutlauf  in  den  inneren  Organen  eben- 
falls freier  vor  sich  gehen  muss. 

Bei  reichlicher  Fettablagerung  im  Unterleibe  müssen  jene 
diätetischen  Regeln  beachtet  werden,  die  wir  später  (s.  Fett- 
leber) angeben. 
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Als  eine  für  die  Abdominalstasen  sehr  wichtige  und  höchst 
wirksame  diätetische  Massregel  verdient  besonders  die  Trauben- 
kur hervorgehoben  zu  werden. 

Die  Wirkung  der  Weintrauben  schliesst  sich  der  des 
Mineralwassers  sehr  an,  da  in  jenen  auch  Wasser  und  die  darin 
aufgelösten  anorganischen  Salze,  nämlich  phosphorsaures  Kali, 
Chlorkalium,  kieselsaure  Salze  u.  s.  w.  die  wirksamen  vorwiegen- 
den Bestandtheile  sind.  Wenn  der  Traubensaft  auch  nicht  so  viel 
Kohlensäure  enthält,  wie  ein  Sauerwasser,  so  hat  er  doch  Zucker 
und  Weinsäure,  welche  im  Blute  in  Kohlensiiure  zerfallen. 

Da  Hülsen  und  Kerne  der  Trauben  als  unverdaulich  nicht 
genossen  werden,  so  kommt  nur  die  Wirkung  des  Trauben- 
saftes in  Betracht. 

Der  Hauptbestandtheil  des  Traubensaftes  ist  Wasser.  Nimmt 
ein  Mensch  ein  Liter  (1000  Grm.)  Saft  von  mittlerer  Zusammen- 
setzung zu  sich,  so  hat  er  damit  über  800  Grm.  Wasser,  also 
vier  Fünftheile  des  Genossenen  an  Wasser  einverleibt.  Diese  be- 
deutende Wassermenge  muss  ihre  Wirkungen  auf  den  Körper  aus- 
üben und  zwar  verschieden  nach  der  Temperatur  der  Trauben. 
Werden  die  Trauben  nach  kühlen  Nächten  gepflückt  und  so  kalt 
genossen,  so  zeigt  der  Traubensaft  die  Wirkung  des  kalten  Was- 
sers; wenn  jedoch  die  Trauben  vor  dem  Genüsse  eine  wärmere 
Temperatur  haben,  so  zeigen  sich  naturgemäss  die  Wirkungen 
des  lauen  oder  gar  warmen  Wassers. 

Von  anorganischen  Salzen  wird  beim  Genüsse  von 
1  Liter  Traubensaft  eine  Quantität  von  etwa  3  Grm.  in  den  Ma- 
gen eingeführt.  Die  Salze  befördern  im  Magen  die  Secretion  des 
Magensaftes,  sowie  die  der  Verdauungssäfte  überhaupt,  unterstüt- 
zen die  Digestion,  treten  rasch  in  das  Blut  über  und  steigern 
auf  diese  Weise  den  Salzgehalt  desselben.  Sie  wirken  lösend  auf 
die  plastischen  Gebilde  des  Körpers,  und  beschleunigen  den  Stoff- 
wechsel. Endlich  wirken  sie  lösend  auf  die  harnsauren  Stoffe  und 
treten  durch  die  Nieren  aus  dem  Körper. 

Pflanzensaure  Salze  weiden  mit  dem  Liter  Trauben- 
saft etwa  5  Grm.  dem  Körper  einverleibt  und  zwar  pflanzensaure 
Alkalien  und  pflanzensaure  Erden.  Diese  Salze,  welche  in  Wasser 
gelöst  sind,  bilden,  wie  Falck  (dessen  Darlegung  der  Trauben- 
wirkung in  seiner  trefflichen  Arzneimittellehre  wir  hier  folgen) 
bemerkt,  mit  den  anderen  Bestandtheilen  des  Traubensaftes  eine 
Art  Limonade    und    wirken  je  nach  der  einverleibten  Menge  bald 
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mehr  auf  die  ersten  Wege,  bald  mehr  auf  das  Blut  und  die  ent- 
fernteren Organe. 

Wirken  grössere  Mengen  phanzensaurer  Salze  auf  die  ersten 
Wege,  so  erfolgen  häufigere  und  flüssigere  Stuhlgänge,  ja  es  tre- 
ten selbst  Diarrhoen  ein.  Bei  der  Traubenkur  erfolgen  deshalb 
auch  gewöhnlich  zwei  bis  fünf  breiige  Stühle  des  Tages.  (Kommen 
die  Trauben  mit  den  Hülsen  in  den  Magen,  so  kann  der  Gerb- 
stoff der  Letzteren  Stuhlverstopfung  verursachen.)  Wenn  nach  dem 
Genüsse  von  Traubensaft  nur  geringere  Mengen  pflanzensaurer 
Salze  zur  Wirkung  kommen,  so  treten  dieselben  durch  die  Pfort- 
ader  in  das  Blut,  steigern  den  Gehalt  des  Blutes  an  Kali-,  Kalk- 
und  anderen  Salzen  und  setzen  sich  in  kohlensaure  Salze  um, 
die  selbstverständlich  die  eigenthümlichen  Wirkungen  dieser  Salze 
ausüben  und  dann  mit  dem  Harn  ausgeschieden  werden. 

Der  Traubensaft  enthält  ferner  albuminöse  Stoffe  in 
geringer  Menge.  Mit  einem  Liter  Traubensaft  geniesst  man  etwa 
15  Grm.  albuminöse  Bestandtheile.  Der  genossene  Traubensaft  wird 
demnach,  wenn  er  nicht  laxirend  wirkt,  sondern  in  das  Blut  über- 
tritt, etwas  zur  Steigerung  der  plastischen  Bestandtheile  des 
Rlutes  beitragen.  Diese  Wirkung  ist  jedoch  im  Ganzen  so  gering, 
dass  sie  im  Verhältnisse  zu  den  übrigen  Wirkungen  des  Trauben- 
saftes gar  nicht  in  Betracht  kommt.  Im  Gegentheile  es  tritt,  wenn 
ein  Mensch  auf  den  Genuss  von  Trauben  vorzugsweise  beschränkt 
wird,  Verarmung  des  Körpers  an  plastischen  Bestandteilen  ein, 
weil  der  Gehalt  des  Traubensaftes  an  albuminösen  Stoffen  zu  ge- 
ring ist,  um  die  Summe  der  verbrauchten  plastischen  Bestand- 
theile des  Körpers  gehörig  zu  ersetzen.  Die  Folge  davon  ist  auch, 
dass  Consumption  und  Atrofie  der  plastischen  Gewebe  und  Or- 
gane theilweise  eintritt. 

Der  Traubensaft  enthält  ferner,  nach  dem  Wasser  zunächst 
am  meisten  Traubenzucker,  Dextrin  und  Pectin.  Ein  Liter  Trau- 
bensaft enthält  von  diesen  Stoffen  etwa  150  Grm.,  also  eben  so 
viel  als  3  Liter  Kuhmilch  an  Milchzucker  führen.  Da  Milch  und 
Traubensaft  so  ziemlich  gleiche  Mengen  Wasser  enthalten,  so 
kann  man  sagen  der  Traubensaft  ist  eine  Milch,  in  welcher  die 
albuminösen  Bestandtheile  um  die  Hälfte  vermindert,  der  Zucker 
um  das  Dreifache  vermehrt,  das  Fett  auf  eine  Spur  zurückgedrängt 
worden  ist.  Noch  besser  kann  man  den  Traubensaft  mit  süssen 
Molken  vergleichen,  denn  beide  Flüssigkeiten  enthalten  im  Was- 
ser Zucker,  pflanzensaure  Alkalien  und  anorganische  Salze  auf- 
gelöst. 
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Die  Kur  mit  Molken  unterscheidet  sich  von  der  Kur  mit 
Traubensaft,  dadurch,  dass  jene  wärmer  als  dieser  genossen  wer- 
den, dass  jene  weniger  stickstoffhaltige  Materie  als  die  Trauben 
enthalten,  dass  jene  mit  Milchzucker,  diese  mit  Traubenzucker, 
jene  mit  weniger  organischer  Säure  und  Kalk  als  diese  versehen 
sind  und  dass  jene  eine  geringere  Mannigfaltigkeit  von  Salzen 
darbieten. 

Im  Darmkanale  setzen  sich  Zucker  und  Dextrin  um,  die  um- 
gesetzten Stoffe  dringen  in  das  Blut  der  Pfortader,  wirken  auf 
die  Leber  ein,  betheiligen  sich  an  der  Masse  des  Blutes,  indem 
sie  sich  weiter  und  weiter  umsetzen  bis  zu  gewissen  Endprodukten 
(Kohlensäure,  Wasser),  die  aus  dem  Körper  eliminirt  werden. 

Die  Gesammtwirkung  des  Traubensaftes  lässt  sich  fol- 
gendermassen  zusammenfassen : 

Der  Saft  der  reifen  Trauben  steigert  den  Appetit,  unterstützt 
die  Verdauung,  regt  die  Secretion  des  Magens  und  Darmes  an. 
In  grosser  Menge  genossen,  bewirkt  er  Diarrhoe,  welche  länger 
oder  kürzer  andauert,  in  der  Regel  mehrere  breiige  Stühle  an 
jedem  Tage  des  Genusses.  Nach  der  Einverleibung  massiger  Men- 
gen Traubensaftes  drängt  derselbe  durch  die  Pfortader  zur  Leber, 
um  die  Gallensecretion  zu  steigern.  In  dem  grossen  Blutkreislauf 
treten  die  einzelnen  Bestandtheile  des  Traubensaftes  theils  verän- 
dert, theils  unverändert  ein.  Die  Blutmasse  gewinnt  somit  an 
Wasser,  Salzen,  albuminösen  Stoffen  und  Kohlenwasserstoff- Ver- 
bindungen und  beim  stärkeren  Genüsse  des  Traubensaftes  wird 
das  Blut  durch  die  genannten  Stoffe  überlastet.  Die  Entlastung 
des  Blutes  findet  vorzüglich  durch  die  Nieren  statt.  Es  wird  sehr 
viel  Harn  ausgeschieden,  der  das  Wasser,  die  anorganischen  Salze 
des  Traubensaftes,  so  wie  kohlensaure  Alkalien  enthält.  Da  durch 
vielen  Traubensaft  der  Stoffwechsel  mächtig  angeregt  wird,  so  re- 
krutiren  sich  aus  dem  Blute  die  Organe  rascher  und  die  Organo- 
plastik  gestaltet  sich  eigenthümlich,  sobald  die  Mischung  des 
Blutes  durch  den  längere  Zeit  fortgesetzten  Genuss  von  Trauben- 
saft eine  eigenthümliche  wird. 

Zur  Traubenkur  werden  saftige,  frühreife  Trauben  ge- 
wählt, von  denen  man  die  feinhülsigen  den  grobhülsigen  vorzieht. 
Die  Menge  der  Trauben,  welche  man  den  Kranken  gemessen 
lässt,  ist  verschieden  und  schwankt  zwischen  l  und  6  Pfund,  wo- 
bei man  allerdings  das  Gewicht  der  Schalen  und  Kerne  mitnimmt. 
Allzu  grosse  Traubenmengen  können  Verdauungsbeschwerden  ver- 
ursachen. 
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Will  man  auf  die  ersten  Wege  vorzüglich  einwirken,  so  lässt 
man  grössere  Mengen  von  Trauben  in  kürzeren  Intervallen  (Mor- 
gens, Vormittags,  um  4  Uhr  und  Abends)  gemessen.  Kommt  es 
jedoch  mehr  darauf  an,  den  Traubensaft  in  das  Blut  zu  über- 
führen, so  lässt  man  massige  Mengen  von  Trauben  in  längeren 
Intervallen  (Morgens  und  Abends)  verzehren.  Zweckmässig  ist  es, 
wenn  die  Wirkung  der  Trauben  durch  Körperbewegung  unter- 
stützt wird. 

Die  Auswahl  der  Nahrung,  welche  mit  und  neben  den  Trau- 
ben genossen  werden  soll,  bedarf  der  sorgsamsten  Ueberlegung. 
Dabei  sind  offenbar  zwei  Falle  zu  unterscheiden.  Hat  man  die 
Absicht,  bei  der  Traubenkur  die  Organoplastik  vollständig  zu 
unterstützen,  so  muss,  da  im  Traubensafte  Fett  und  eine  gewisse 
Menge  albuminöser  Stoffe  fehlt,  neben  dem  Traubensafte  der  Ge- 
nuss  plastischer  Stoffe  mit  Fett  empfohlen  werden,  so  gebratenes 
Fleisch,  Bouillon,  Butterbrod,  Leberthran  u.  s-  w.  Dies  ist  der 
Fall,  wenn  die  Ernährung  bei  manchen  Kranken  gelitten  hat. 

Wenn  es  jedoch,  wie  dies  zumeist  bei  plethora  abdominalis 
der  Fall  ist,  darauf  ankommt,  die  Organoplastik  zu  beschränken, 
so  reicht  man  bei  der  Anwendung  der  Traubenkur  nur  magere 
Kost,  Haferschleim,  Semmel  u.  s.  w.  und  lässt  den  Genuss  von 
Fett  sorgfältig  vermeiden. 

Da  nicht  jeder  Kranke  in  der  Lage  ist,  die  Traubenkur  in 
seiner  Heimath  zu  gebrauchen,  so  schickt  man  solche  Patienten 
in  eigene  Traubenkurorte. 

Als  Traubenkur  orte  sind  in  Deutschland  bekannt :  Grün- 
berg in  preussisch-Schlesien,  St.  Goarshausen  am  rechten 
Ufer  des  sogen,  romantischen  Rheins,  Wiesbaden  in  Nassau, 
Bingen  im  Rheingau,  Kreuznach  an  der  Nahe,  Dürkheim 
in  der  Pfalz,  Neustadt  a.  d.  Haardt  in  der  Pfalz,  Gl  eis  w  ei- 
ler in  der  Pfalz,  Gries  und  Meran  in  Tirol. 

In  ähnlicher  Weise  wie  die  Traubenkur  wurde  von  älte- 
ren Aerzten  die  Kirschenkur  empfohlen  und  ebenso  wird  auch 
die  Erdbeerenkur  bei  plethora  abdominalis  angewendet. 

Ein  längerer  Genuss  von  puren  Erdbeeren  wirkt  in  der  That 
auch  antiplastisch,  weil  dem  Blute  keine  albuminösen  Stoffe  zuge- 
führt werden.  Die  Erdbeerkur  besteht  darin,  dass  man  mehrere 
Wochen  hindurch  täglich  1  bis  2,  bis  4  Pfund  Erdbeeren  in  stei- 
gender Menge  verzehren  lässt.  Van  Swieten  liess  sogar  bis  20  Pfund 
Erdbeeren  täglich  geniessen. 

Mehrfacher  Erfolge   rühmt  sich  zwar   bei  Plethora  ab- 
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dominalis  auch  die  Schrotlii  sehe  oder  sogenannte  diätetische 
Kur. 

Wir  wollen  hier  objeetiv  das  Wesen  derselben  gedrängt  skiz- 
ziren,  wie  sie  Dr.  Kypke  angibt  (Die  diätetische  Heilmethode  ohne 
Arznei  und  ohne  Wasserkur  nach  dem  Verfahren  Schroth's.  Ber- 
lin 1862):  Der  Patient  geniesst  nach  Bedürfniss  und  Appetit,  in  den 
Morgenstunden  sowohl  wie  im  Laufe  des  Tages,  jederzeit  und  un- 
beschränkt, trockene  gut  ausgebackene  Semmel.  Diese 
muss  etwa  zwei  bis  drei  Tage  alt,  die  Kruste  nicht  braun,  daher 
nicht  zu  scharf  gebacken  und  die  Krume  von  solcher  Beschaffenheit 
sein,  dass  sie  sich  zwischen  den  Fingern  nicht  zusammenkneten 
lässt,  sondern  bröckelt.  Mittags  isst  man  abwechselnd  einen  in 
Wasser  mit  Zusatz  von  etwas  Butter  und  Salz  gekochten  Brei  aus 
Reis,  Gries,  Buchweizengrütze,  Hirse  oder  geriebener  Semmel.  Ein 
solcher  Brei  kann  auch  des  Morgens  genossen  werden,  falls  der 
Kranke  dazu  mehr  Neigung  fühlt,  namentlich  aber  dürfte  sich  dies 
nöthig  machen,  wenn  das  Semmelessen  wegen  schadhafter  Zähne 
beschwerlich  fallen  sollte.  Patienten,  denen  diese  Breie  nicht  mun- 
den, oder  nach  einiger  Zeit  zuwider  sind,  müssen  sich  mit  alleiniger 
Semmel  begnügen,  welche  auch  bisweilen  bei  vermehrter  Strenge 
der  Kur  ausschliesslich  gegessen  wird. 

Zum  Getränke  dient  in  den  ersten  acht  Tagen  mit  Zucker 
und  etwas  Citronensaft  versetzter,  nicht  ganz  dünner  Haferschleim, 
wovon  man  aber  nur  bei  wirklichem  Durste  und  nicht  zu  viel  auf 
einmal  lauwarm  trinkt.  In  der  zweiten  Woche  trinkt  man  täglich 
nur  einmal  und  zwar  Nachmittags  um  drei  oder  vier  Uhr,  ein 
Weinglas  voll  Wein,  den  man  mit  einem  halben  Weinglase  Was- 
sers und  etwas  Zucker  gemischt,  heiss  gemacht  hat.  In  der  drit- 
ten Woche  lässt  man  den  Wasserzusatz  fort  und  bereitet  das  Ge- 
tränk aus  blossem  Wein  mit  Zucker. 

Von  jetzt  ab  versuche  man  einen  ganzen  Tag  hindurch  gar 
nicht  zu  trinken,  geniesse  dann  am  folgenden  Tage,  etwa  um  vier 
Uhr,  das  gewohnte  Glas  warmen  Weines  und  mache  am  dritten 
Tage  einen  sogenannten  Trinktag,  das  heisst:  man  trinke  zwei 
Stunden  nach  dem  Mittagstische  mehrere  Gläser  bis  eine  Flasche 
kalten  Weines  und  esse  dazu  Semmel. 

An  den  Trinktagen  ist  es  noch  gestattet,  sich  öfters  zur 
Mittagsmahlzeit  an  einer  Speise  zu  erquicken,  die  aus  zuvor  in 
Wasser  aufgequollenem  Reis  oder  Gries  mit  einem  Ei,  geriebener 
Semmel,  etwas  Butter  und  Salz  gemischt,  gebacken  wird,  oder 
man  kocht  aus  diesen    Ingredienzien    Klösse  mit  Weinsäure.    Ein 


141 

recht  gut  schmeckendes  Mittagsgericht  bereitet  man  sich  ausser- 
dem dadurch,  dass  mau  geriebene  Semmel  und  Bier  nebst  Butter 
und  Salz,  nach  Belieben  auch  Zucker  zu  einem  möglichst  dicken 
Mus  kocht  oder  ferner,  dass  man  aus  geriebener  Semmel,  Zucker 
und  mit  etwas  Wasser  verdünntem  Weine  durch  ein  einmaliges 
Aufkochen  ein  gleichfalls  dicken  Mus  bereitet. 

In  der  Weise,  so  dass  nach  jedem  Trinktage  sofort  wieder 
die  trockene  Diät  beginnt,  wird  das  Verfahren  einige  Wochen 
fortgesetzt. 

Empfindet  der  Patient  an  „trockenen  Tagen"  einen  quälen- 
den, sich  zur  Unverträglichkeit  steigernden  Durst,  so  tauche  ei 
ein  Stück  Semmel  in  Wein  oder  trinke  ohne  Bedenken  ein  halbes 
Glas,  jedoch  nur  schluckweise. 

Mit  diesen  diätetischen  Massregeln  werden  allabendlich  Ein- 
hüllungen des  Patienten  in  mehrere  in  frisches,  kaltes  Wasser 
getauchte  Leintücher  vorgenommen,  aus  denen  er  erst  des  Mor- 
gens befreit  wird. 

Schroth'sche  diätetische  Heilanstalten  befinden  sich  in  meh- 
reren Orten  Deutschlands,  so  in  München  von  Dr.  Gleich,  in 
Kirchwerder  von  Dr.  Duncker. 


IV.  Krankheiten  der  Leber. 

Chronische  Hyperämie  der  Leber. 

(Muskatnussleber.) 

Die  Ursachen  der  chronischen  Leberhyperämie  liegen  in 
Hindernissen,  die  sich  der  freien  Entleerung  des  Lebervenen- 
blutes entgegensetzen.  Die  verschiedenen  ätiologischen  Momente, 
die  wir  für  die  Abdominalstasen  überhaupt  (bei  der  Plethora  ab- 
dominalis)  kennen  lernten,  haben  auch  liier  ihre  Geltung. 

Die  gewöhnlichen  Symptome  durch  welche  sich  chronische, 
Leberhyperämien  kund  geben,  sind:  das  Gefühl  von  Schwere, 
Spannung  und  Völle  im  rechten  Hypochondrium,  die  Empfindung 
eines  Druckes  daselbst,  welche  durch  Veränderung  der  gewöhnli- 
chen Lage  (besonders  beim  Liegen  auf  der  rechten  Seite),  durch 
länger  dauernde  Bewegung,  durch  äusseren  Druck  an  Intensität 
zunimmt. 

Die  Leber  lässt  sich  durch  die  physikalische  Untersuchung 
als  vergrössert  und  auch  als  konsistenter  nachweisen.  Man  fühlt 
sie  bei  höheren  Graden  der  Krankheit  gewöhnlich  unterhalb  des 
rechten  Rippenbogens,  drei  bis  vier  Querfinger  breit  herabragen, 
zuweilen  sich  bis  zum  Nabel  erstrecken,  die  Ränder  erscheinen 
stumpf  und  derb,  die  Scheidung  zwischen  rechtem  und  linkem  Le- 
berlappen  zuweilen  deutlich  markirt. 

Die  Balneotherapie  wird  in  manchen  Fällen  bei  Mus- 
katnussleber glänzende  Erfolge  erzielen,  in  manchen  bedeu- 
tende Erleichterung  der  Symptome  verschaffen  und  endlich 
in  manchen  gar  keinen  Einfluss  zu  üben  im  Stande  sein. 

Eine  genaueUntersuchung  des  Herzens  und  der 
Lungen  ist  bei  jedem  Patienten,  der  wegen  „chronischer  Le- 
beranschoppung" in  ein  Bad  geschickt  wird,  dringend  nothwendig. 
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Wenn  diese  Untersuchung  stets  gehörig  vorgenommen  würde,  so 
wären,  das  können  wir  nicht  genug  betonen,  in  sehr  vielen  Fäl- 
len dem  Kranken  grosse  Beschwerden  und  dem  Badearzte  grosse 
—  Verlegenheiten  erspart. 

Wenn  die  Aetiologie  der  Muskatnussleber  nur  reichliche 
üppige  Nahrung,  sitzende  Lebensweise,  habituelle  Stuhlverstopfung, 
kurz  jene  Momente  als  Ursache  nachweist,  deren  wir  bei  der 
Abdominalplethora  erwähnten,  so  gilt  auch  Alles,  was  wir  von 
dieser  bezüglich  der  Balneotherapie  sagten  und  es  werden  vor- 
züglich in  erster  Reihe  die  Quellen  von  Marienbad  und  Karls- 
bad, dann  die  von  Kissingen  und  Homburg,  Saidschütz 
und  Friedrichshall  etc.  etc.  ihre  treffliche  Wirkung  bewähren. 

Ist  der  Grund  der  Muskatnussleber  in  Klappenfehlern  des 
Herzens  (besonders  in  Insufficienz  und  Stenose  der  bicuspidalis 
und  tricuspidalis)  oder  in  Circulationsstörungen  in  den  Lungen 
(Lungenemphysem,  manche  Formen  chronischer  Tuberculose,  bron- 
chiectatische  Processe  etc.)  dann  wird  man  allerdings  nur  eine 
palliative  Erleichterung  zu  verschaffen  suchen  und  jede  eingreifende 
balneotherapeutische  Massregel  meiden.  Es  handelt  sich  eben  dann 
nur  darum,  die  Blutüberfüllung  des  Pfortadersystems  thanlichst  zu 
regeln  und  die  nachtheiligen  Folgen  derselben  für  die  Verdauung 
und  Ernährung  möglichst  zu  beschränken. 

Hier  dürfen,  wenn  das  Leiden  einen  bedeutenden 
Grad  erreicht  hat,  weder  die  durch  höheren  Temperaturgrad 
ausgezeichneten  Thermen,  noch  die  mit  bedeutendem  Gehalte  an 
Kohlensäure  versehenen  kalten  Mineralwässer  angewendet  werden, 
sondern  es  passen  nur  die  leicht  auflösenden  Quellen.  Zuweilen 
sind  aber  natürlicher  Weise  selbst  diese  contraindicirt. 

Ein  Irrthum  ist  es  jedoch,  wenn  man  jeden  Herzklappen- 
fehler als  Contraindication  betreffs  der  Anwendung  der  stärkeren 
Mineralquellen,  wie  Karlsbad,  Marienbad,  Kissingen  betrachtet. 
Bei  leichteren  Graden  darf  man  sich  von  der  Anwendung  dieser 
Wässer,  selbstverständlich  mit  der  nöthigen  Vorsicht,  durch- 
aus nicht  abhalten  lassen. 

Es  sind  mir  mehrere  Fälle  von  Stenosis  ostii  venosi  sinistri 
bekannt,  wo  der  länger  fortgesetzte  vorsichtige  Gebrauch 
des  M  arienbaderKreuzbrunnens  bedeutende  Erleich- 
terung verschaffte. 

Warme  Bäder  sind  in  jenen  Fällen,  wo  die  Muskatnuss- 
leber eben  nur  durch  lokale  Unterleibsstasen  (und  nicht  durch 
Krankheiten  des  Herzens   und  der  Lunge  etc.)    bedingt  ist,   in  so 
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ferne  von  Nutzen,  als  sie  die  periphere  Blutcirculation  lebhafter 
anregen. 

Die  kalte  Douche  auf  die  Lebergegend  dürfte  in  solchen 
Fällen  ebenfalls  mit  Nutzen  angewendet  werden.  Besonders  Fl  eu  ry 
erzählt  von  überraschenden  Resultaten,  welche  er  in  der  hydrothe- 
rapeutischen Anstalt  Bellevue  bei  chronischen  Leberhyperämien 
(congestion  chronique  du  foie)  durch  kräftige  Douchen  erzielte. 
Es  konnte  unmittelbar  nach  der  Douche  eine  Verkleinerung  des 
Lebervolumens  um  mehrere  Centimeter  nachweisen.  Andral  und 
Piory  waren  zugegen  als  er  die  kräftige  Douche  bei  einem  Kran- 
ken anwendete,  dessen  Leber  18  C.  in  der  Höhe  mass  und  11  C. 
über  die  Medianlinie  hinausragte.  Unmittelbar  nach  Anwendung 
der  Douche  zeigten  sich  die  Dimensionsverhältnisse  der  Leber 
um  6V2  und  um  5  C.  geringer. 

Fleury  schreibt  die  Wirkung  der  kalten  Douche  bei  dieser 
Leberhyperämie  einer  Ableitung  des  Blutes  zu.  Die  Verkleinerung 
des  Volums  nach  jedem  Douche  hält  nur  einige  Zeit  an,  in  den 
Zwischenzeiten  zwischen  den  Douchen  wächst  die  Ausdehnung  der 
Leber  von  Neuem,  doch  wird  die  Ausdehnung  im  weiteren  Ver- 
laufe der  Behandlung  mit  Douchen  immer  geringer  und  geringer. 


Chronische  Leberentzündung ,  Lebercirrhose. 

Vom  praktischen  Standpunkte  gerechtfertigt,  und  in  dem 
pathologisch  -  anatomischen  Vorgange  begründet,  ist  die  Einthei- 
lung  derselben  in  zwei  Stadien,  das  der  entzündlichen  Reizung 
und  Bindegewebsneubildung,  und  das  der  Schrumpfung  und  nar- 
bigen Retraction  des  Bindegewebes.  Im  Beginne  bietet  die  inter- 
stitielle Leberentzündung  nur  die  Symptome  der  Leberhyperämie. 
Die  Leber  erscheint  vergrössert,  gegen  Druck  empfindlicher,  im 
rechten  Hypochondrium  macht  sich  schmerzhafte  Spannung  be- 
merkbar; überdies  klagen  die  Patienten  über  Appetitlosigkeit,  das 
Gefühl  von  Druck  und  Vollsein  nach  der  Mahlzeit,  leiden  au 
Flatulenz  und  Stuhlverstopfung. 

Im  zweiten  Stadium  treten  die  Erscheinungen  auf,  welche 
in  Compression  der  Pfortaderäste  begründet  sind,  und  sich  durch 
Stauungen  in  den  Organen,  aus  welchen  die  Pfortader  das  Blut, 
zur  Leber  führt,  Compression  der  Gallengänge,  Gallenresorption 
Icterus  u.  s.  w.  kundgeben. 

Bamberger   entwirft  von  diesem  Stadium  folgendes    tref- 


145 

fende  Allgemeinbild:  Nach  kürzerer  oder  längerer  Dauer  der 
Symptome  des  ersten  Stadiums  fühlen  die  Kranken  ihre  Kräfte 
abnehmen,  und  beginnen  magerer  zu  werden,  die  Hautdecken 
nehmen  eine  erdfahle  oder  gelbliche  Färbung  an,  die  entweder 
stationär  bleibt,  oder  allmälig  in  deutliche  Gelbsucht  übergeht, 
manchmal  tritt  plötzlich  intensiver  Icterus  ein,  den  die  Kranken 
meist  irgend  einer  äusseren  Ursache:  Verkältung,  Indigestion, 
Aerger  etc.  zuschreiben.  Gleichzeitig  beginnt  meist  der  Unterleib 
anzuschwellen,  ohne  dass  die  Kranken  ausser  einem  Gefühl  von 
Blähung,  Spannung  oder  Völle,  dabei  eine  besondere  Schmerzhaf- 
tigkeit  empfinden,  der  Appetit  ist  meist  ganz  gut,  der  Stuhlgang 
gewöhnlich  verstopft,  unregelmässig,  der  Urin  dunkler,  häufig 
Sedimente  bildend.  Allmälig  nimmt  die  hydropische  Anschwellung 
des  Unterleibes  zu,  bis  er  endlich  eine  fassförmige  Ausdehnung 
erreicht,  auch  die  unteren  Extremitäten  beginnen  nun  ödematös  zu 
werden,  und  erreichen  oft  einen  bedeutenden  Grad  von  Anschwel- 
lung- Abmagerung  und  Schwäche  nehmen  überhand,  die  Respira- 
tion wird  bedeutend  erschwert,  während  der  Puls  fast  stets  voll- 
kommen ruhig  bleibt,  endlich  erfolgt  der  Tod  unter  den  Erschei- 
nungen der  Tabescenz,  des  Lungenödems. 

Wo  sich  dichtes  Bindegewebe  gebildet  hat  und  Schrum- 
pfung des  Leberparenchyms  eintritt,  lässt  sich  die  Verkleinerung 
der  Leber  und  zwar  gewöhnlich  am  frühesten  im  linken  Leber- 
lappen nachweisen. 

In  ätiologischer  Beziehung  stellt  Frerichs  unter  den  Schäd- 
lichkeiten, welche  die  chron.  interstitielle  Leberentzündung  veran- 
lassen, den  Missbrauch  der  Spirituosen  oben  an,zuweilen 
ist  Constitution  eile  Syphilis  die  Ursache. 

Die  Balneotherapie  der  chronischen  Leber entzündung 
ist  am  erfolgreichsten  im  ersten  Stadium,  wenn  es  noch  möglich 
ist,  den  Degenerationsprozess  aufzuhalten.  Allerdings  ist  in  diesem 
Stadium  die  Diagnose  noch  schwierig,  allein  die  Verwechslung 
mit  gewöhnlicher  Leberhyperämie  hat  vom  therapeutischen 
Standpunkte  aus  keine  grosse  Bedeutung. 

Jedenfalls  verdient  aber  jede  schmerzhafte  Anschwellung 
der  Leber,  welche  mit  Störungen  der  Verdauung  und  des  Allge- 
meinbefindens einhergeht,  insbesondere  bei  Personen,  die  dem 
Trünke  ergeben  sind,  die  vollkommenste  Beachtung  und  möglichst 
zeitiges,  therapeutisches  Eingreifen. 

Für  solche  Personen  ist,  wenn  es  die  Verhältnisse  gestatten, 
der   Aufenthalt  in    dem   passenden    Kurorte   um   so    angezeigter, 

Kisch,  Balneotherapie.  10 
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weil  sie  da  leichter  als  zu  Hause  unter  den  gewöhnlichen  Verhält- 
nissen dem  Genüsse  der  geistigen  Getränke  entsagen  —  eine  Ent- 
sagung, welche  die  conditio  sine  qua  non  der  Therapie  bilden  muss. 

Es  sind  hier  vorzugsweise  die  alkalisch-salinischen 
Quellen,  dieKochsalzwässer  und  die  jodhaltigen  Quel- 
len indicirt. 

Bei  den  ersten  zwei  Arten  der  Mineralwässer  wird  hier  ihre 
abführende  Eigenschaft  verwerthet.  Durch  die  so  hervorgebrachte 
Hyperämie  des  Darmkanals  sucht  man  rlie  Stase  und  Exsudation 
in  den  Leberkapillarien  zu  mindern  und  durch  Anregung  der  pe- 
ristaltischen  Bewegung  des  Darmes  einen  leichten  Abfluss  zu  be- 
wirken und  der  Stockung  in  den  Gallenkapillaren  entgegen  zu 
arbeiten. 

Bei  kräftigen  Personen  werden  vorzugsweise  die  Quellen  von 
Marienbad,  Karlsbad,  bei  torpiden  hingegen  Kissingen 
und  Homburg  zu  empfehlen  sein.  Man  wird  diese  Wässer  nicht 
in  zu  grossen  Gaben  verordnen,  um  nicht  durch  allzu  starkes  Pur- 
giren  anämische  Zustände  hervorzurufen.  Es  ist  vielmehr  ange- 
zeigt, eine  massige  länger  dauernde  Kur  zu  veranlassen. 

Die  jod-  und  bromhaltigen  Quellen  finden  bei  chro- 
nischer interstitieller  Leberentzündung  dann  ihre  Anzeige,  wenn 
dieselbe  durch  secundäre  Syphilis  verursacht  erscheint. 

Das  Jod  wird,  als  freies  Jod,  als  Jodsalz  in  den  Magen  ge- 
bracht, schnell  aufgesogen,  theilt  sich  allen  Secreten  des  Körpers 
rasch  mit  und  wird  daher  sehr  schell  eliminirt.  Seine  physiologische 
Wirkung  ist  vorzugsweise  auf  die  Lymphgefässe  gerichtet,  deren 
Thätigkeit  stark  angeregt  und  die  Resorption  bedeutend  befördert 
wird.  Seine  Wirkung  bei  secundär  syphilitischen  Formen  erscheint 
durch  die  Erfahrung  begründet,  wiewohl  bisher  noch  wenig  auf- 
geklärt. 

Die  wichtigsten  jod-  und  bromhaltigen  Koch- 
salz-Quellen sind:  Hall  in  Oesterreich  ob  der  Enns,  Heil- 
brunn in  Oberbaiern,  Krankenheil  (Tölz),  zwei  Stunden  von 
Heilbrunn,  Wildbad-Sulzbrunn,  eine  Stunde  von  Kempten 
in  Baiern,  Salz  hausen  in  Hessen,  Ivonicz  im  Sanotter  Kreise 
in  Galizien,  Zaizon,  eine  Stunde  von  Kronstadt  in  Siebenbürgen, 
Bässen  1  l/„  Stunde  von  Mediasch  in  Siebenbürgen,  Li p pik 
in  Slavonien,  W i  1  d e g g  in  der  Schweiz,  Castro caro  in  Toscana. 

Die  Trinkquelle  in  Hall  enthält  unter  100  Gran  festen  Be- 
standteilen: Chlornatrium  93,46,  Jodmagnesium  0,327,  Brommag- 
nesium 0,448  Gran,  Kohlensäure  1,37.  K.  Z. 


147 

Die  Adelheidsquelle  in  Heibrunn  enthält  unter  46,19  Gran 
festen  Bestandteilen:  Chlornatrium  38,06,  Jodnatrium  0,21 'J,  Brom- 
natrium 0,367  Gran,  kohlensaures  Natron  6,21  Gran  und  Kohlen- 
säure 13,18  K.  Z. 

In  Krankenheil  enthält  die  „Jodsodaschwefelquelle"  unter 
G.OG  Gran  festen  Bestandteilen :  Chlornatrium  2,27,  kohlensaures 
Natron  2,56,  Jodnatrium  0,012.  Bromnatrium  Spuren,  Kohlensäure 
0,23  K.  Z.,  Schwefelwasserstoff  0,07  K.  Z. 

In  Wildbad  Sulzbrunnen  enthält  die  Quelle  unter  19,14 
Gran  festen  Bestandteilen:  Chloinatrium  14,65,  Jodmagnesium 
0,11  Gran,  Brom  Spuren  und  Kohlensäure  2,6  K.  Z. 

In  Salz  hausen  besitzt  die  Quelle  II  unter  98,4  Gran  festen 
Bestandteilen :  Chlornatrium  73,45,  Jodnatrium  0,59  Gran  und 
Kohlensäure  4,3  K.  Z. 

In  Ivonicz  enthält  die  Quelle  I  unter  76,87  Gran  festen 
Bestandtheilen:  Clornatrium  G0,45,  Jodnatrium  0,169,  Bromnatri- 
um 0,291,  kohlensaures  Nation  13,03  Gran. 

Der  Fer  dinand  sbrunnen  inZaizon  enthält  unter  21,44 
Gran  festen  Bestandtheilen  :  Clornatrium  4,69,  kohlensaures  Natron 
10,11,  Jodnatrium   1,91   Gran  und  19,6  K.  Z.  Kohlensäure. 

In  Bässen  enthält  die  Ferdinandsquelle  unter  310,06 
Gran  festen  Bestandtheilen :  Chlornatrium  285,00,  Jodnatrium  0,082, 
Bromnatrium  0,303  und  1,3  K.  JL.  Kohlensäure,  die  Felsen- 
quelle unter  343,50  Gran  festen  Bestandtheilen:  Chlornatrium 
309,31,  Jodnatrium  0,102,  Bromnatrium  0,225  Gran  und  Kohlen- 
säure 6,3  K.  Z. 

In  Lippik  enthält  die  „ Bischofsquelle "  unter  23,53  Gran 
festen  Bestandtheilen:  Chlornatrium  4,68,  schwefelsaures  Natron 
4,70,  kohlensaures  Natron  10,28,  Jodcalcium  0,311  Gran  bei  einer 
Temperatur  von  37°  R. 

Die  Wildegger-Quelle  enthält  unter  104,99  Gran  festen 
Bestandtheilen:  Chlornatrium  75,26,  Jodnatrium  0,301,  Bromnatri- 
um 0,006  Gran.  Sie  wird  nur  versendet. 

In  Castro  caro  enthält  die  Quelle  unter  410  Gran  festen 
Bestandtheilen:  Chlornatrium  310  Gran,  Jodnatrium  1,108,  Brom- 
natrium 0,072  Gran. 

Von  den  bezeichneten  Quellen  sind  die  Ferdinandsquelle  in 
Zaizon,  die  Quelle  von  Castrocaro  und  die  von  Salzhausen 
am  reichsten  an  Jod.  Am  leichtesten  verdaulich,  wegen 
der  Beimengung  grösserer  Quantitäten  von  kohlensaurem  Natron 
und    darum    am    empfehlenswerthesten    bei    gestörter    Digestion 

10* 
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sind  die  Adelheidsquelle,  die  Quelle  von  Ivonicz  und  die 
von  Lippik. 

Die  Li p piker  Quelle  zeichnet  sich  überdies  durch  ihren 
höheren  Temperaturgrad  aus  und  ist  die  einzige  bekannte  Jod- 
therme von  so  hoher  Temperatur. 

Der  Gebrauch  der  Jodwässer  erfordert  wesentlich  Vor- 
sicht, um  keine  Schwächung  der  Kranken  zu  veranlassen. 

Das  zweite  Stadium  der  chronischen  Leberent- 
zündung erfordert  ein  von  dem  bisher  angegebenen  verschiede- 
nes balneotherapeutisches  Eingreifen. 

Wenn  die  Leber  ein  sehr  bedeutendes  Volumen  bereits  er- 
reicht hat  oder  sich  gar  schon  in  der  Periode  der  Schrumpfung 
und  Verkleinerung  befindet,  dann  wird  mau  sich  nicht  mehr  schmei- 
cheln dürfen,  den  Prozess  sistiren  zu  können  und  eine  Heilung 
herbeizuführen. 

Sobald  die  cirrhotische  Degeneration  bereits  so  weit  vorge- 
schritten ist,  dann  hüte  man  sich  durch  eingreifende  Brunnenkuren, 
wie  durch  die  warmen  Quellen  von  Karlsbad  oder  durch  die 
stark  ausleerenden  Wässer  von  Marienbad  etc.  gegen  die  Ent- 
artung anzukämpfen.  Man  befördert  dadurch  nur  den  üblen  Aus- 
gang, weil  man  die  Erschöpfung  steigert  und  wie  Frerichs  es 
nach  Anwendung  von  Karlsbad  beobachtete,  die  Fortschritte  der 
Degeneration  beschleunigt. 

Hier  bleibt  nichts  übrig,  als  die  Folgen  des  Leberleidens, 
welche  in  den  Verdauungsorganen,  in  dem  Hydrops,  in  der  ge- 
störten Blutbereitung  und  Ernährung  sich  kundgeben,  thunlichst 
zu  beschränken  und  es  wird  die  Hauptaufgabe  sein,  stets  die  Blut- 
bereitung und  Ernährung  zu  fördern  und  Alles  sorgfältig  zu  ver- 
meiden, was  erschöpfend  wirken  kann. 

Unter  solchen  Umständen  ist  daher  die  Verordnung  der 
Stahlwiisser  von  Schwalbach,  Pyrmont,  Spaa,  Königs- 
wart,  Driburg,  u.  s.  w.  ferner  der  Eisensäuerlinge  von  Fran- 
zensbad, Elster,  Petersthal,  Rippoldsau  u.  s.  w.  angezeigt, 
der  Aufenthalt  in  klimatischen  Kurorten,  welche  sich  gleichmässi- 
ger  nicht  zu  heisser  Temperatur  erfreuen,  zu  empfehlen  und  eine 
sorgfältige  in  Bezug  auf  Verdaulichkeit  und  Nährwerth  wohl  aus- 
gewählte Kost  zu  verordnen. 

Man  schicke  solche  Kranke  in  kühle  hochliegende  Gegenden 
mit  dünner  und  trockener  Luft,  in  die  Hochländer  der  Alpen  und 
Pyrenäen,  nach  Glion,  Lalliaz  und  Gurnigel  in  der  Schweiz, 
ins  obere   Eiigatlin  nach  Sc  hüls  und  Tarasp,  auf  die  Stationen 
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des  Rigi,  ferner  nach  Kreuth,  Gast  ein,  für  den  Spätsommer 
nach  St.  Gervais,  nach  Cauterets,  Eaux  bonnes,  Saint 
Sauveur.  Eines  besonderen  Rufes  für  Leberleidende  erfreut  sich 
der  Aufenthalt  in  Quito,  wo  unter  den  Einheimischen  keine  Le- 
berkrankheiten vorkommen  sollen.  Allerdings  ist  die  Reise  dahin 
eine  sehr  weite. 

Die  Badekur  wird  bei  der  chronischen  Leberentzündung 
die  Trinkkur  in  der  Weise  unterstützen,  wie  wir  dies  für  Abdo- 
minalstasen  überhaupt  angaben. 

Die  Diät  muss  bei  dieser  Krankheit  bei  kräftiger  Con- 
stitution der  Patienten  etwas  strenger  und  vorzüglich  auf  leichte 
Gemüse,  Obst,  Mehl-  und  Milchspeisen  beschränkt  sein,  bei  her- 
abge  komme nen  Personen  müssen  kräftigende,  aber  leicht  ver- 
dauliche Nahrungsmittel  gewählt  werden.  Massige  Körperbewegung 
im  Freien  ist  als  das  beste  Mittel  den  Blutkreislauf  in  der  Pfort 
ader  zu  bethätigen,  von  grosser  Wichtigkeit,  und  auch  desshalb, 
weil  durch  Leibesbewegung  überhaupt  die  Consumtion  in  den  or- 
ganischen Substanzen  und  die  Aufnahme  von  Sauerstoff  befördert 
wird.  Man  darf  jedoch  nicht  so  weit  gehen,  der  körperlichen  Be- 
wegung eine  spezifische  Wirkung  auf  die  Leber  zuzuschreiben.  Die 
ses  Organ  wird  bei  solcher  Bewegung  vielleicht  mehr  erschüttert 
allein  auf  die  inneren  Vorgänge  in  der  Leber  hat  sie  keinen  Ein- 
fluss.  Sobald  die  Krankheit  grössere  Dimensionen  angenommen  hat, 
wird  sie  durch  forcirte  Bewegung  nur  v  er  schlimm  er  & 

Fettleber. 

Wir  ziehen  hier  nur  die  fettige  Infiltration  der  Le- 
ber in  Betracht,  wo  überschüssiges  Fett  aus  dem  Blute  der  Pfort- 
ader in  die  Leberzellen  deponirt  wird,  nicht  aber  die  fetiige 
Degeneration  der  Leber,  welche  bekanntlich  eine  regressive 
Metamorphose  derselben  ist.  Die  Fettleber  gibt  sich  durch  Ver- 
grösserung  der  Leber  kund,  welche  wegen  des  schlaffen  Zustandes 
ihres  Parenchyins  weit  hinabreicht,  glatte  Oberfläche  und  geringe 
Resistenz  hat  und  keine  Schmerzen  verursacht.  Bei  sehr  hohen 
Graden  von  Fettleber  entsteht  im  rechten  Ilypochondrium  ein 
Gefühl  von  Vollsein  und  Schwere. 

Das  wichtigste  ätiologische  Moment  für  die  Fettleber  ist  die 
ungeeignete  Diät.  „Es  ist  nicht  bloss  die  ungewöhnlich  fettreiche 
Nahrung,  sagt  Frerichs,  welche  Ablagerungen  in  der  Leber  ver- 
anlasst, unter  Umständen  kann  jede  zu  reichliche  Kost,  auch  wenn 
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sie  fettfrei  ist,  nur  grosse  Mengen  von  Kohlenhydraten  enthält, 
dieselbe  Wirkung  äussern  ....  Bei  anhaltender  unzweckmässiger 
Ernährung  steigert  sich  die  Ablagerung  mehr  und  mehr  und  über- 
schreitet allmälig  die  physiologischen  Grenzen.  Es  treten  dann  ge- 
wöhnlich noch  andere  Einflüsse  hiezu,  durch  welche  die  Wirkung 
der  Diät  gesteigert  wird.  Dahin  gehört  zunächst  geringe  Intensität 
des  Stoffwandels,  wie  sie  bei  Individuen,  welche  körperlicbe  und 
geistige  Anstrengung  scheuen,  gefunden  wird;  sodann  mangelhafte 
Absonderungsfähigkeit  der  Leber,  durch  welche  eine  unvollkom- 
mene Verwendung  des  diesem  Organe  zugeführten  Fettes  für  die 
Gallenbereitung  etc.  gesetzt  wird." 

Sehr  häufig  ist  das  Zusammentreffen  der  Fettleber  mit  Lun- 
gentuberkulose und  anderen  Consumtionskrankkeiten,  so  wie  mit 
Säuferdyskrasie. 

Bei  der  Balneotherapie  der  Fettleber  (die  mit  Lungentuber- 
kulose und  Consumptionskrankheiten  einhergehende  Form  ziehen 
w ir  hier  nicht  in  Betracht)  kommen  vorzugsweise  die  alkalischen 
und  alkalisch-salinischen  Quellen,  so  wie  auch  die  Koch 
Salzwässer  zu  Verwerthung.  Sie  werden  hier  angewendet,  theils 
weil  sie  eine  Vermehrung  der  Gallensecre tion  bewirken, 
theils  weil  sie  überhaupt  auf  Fettresorption  im  Körper  hin- 
wirken. Dort,  wo  die  Fettleber  als  Symptome  allgemeiner  Fett- 
sucht darin  seinen  Grund  hat,  dass  der  Oxydationsprozess  ver- 
langsammt  ist  und  das  normal  gebildete  Fett  nicht  gehörig  ver- 
brannt wird,  befördern  die  kohlensauren  Alkalien  den  Verbren- 
nungsprozess.  Von  dem  schwefelsauren  Natron  haben  wir  bereits 
erwähnt,  dass  durch  seinen  Einfluss  der  Oxydationsprozess  vor- 
zugsweise auf  die  Fettgebilde  des  Körpers  gerichtet  zu  sein 
scheint. 

Welche  von  diesen  Quellen  zu  wählen  ist,  hängt  von  dem  Zu- 
stande der  Verdauung  und  den  übrigen  Symptomen  der  Unter- 
leibsstasen  ab,  die  mit  der  Fettleber  einhergehen.  Wenn  die  Fett- 
leber ein  hochgradiges  Volumen  erreicht  hat,  passen  am  besten 
die  Quellen  von  Karlsbad,  wo  die' Fettablagerung  im  ganzen 
Körper  bedeutend  und  Folge  zu  üppiger  Kost  ist,  da  erzielt  man 
in  Marienbad  die  glänzendsten  Erfolge. 

Sobald  die  Fettleber  in  einem  scrofulösen  Individuum  vor- 
kommt, wendet  man  am  liebsten  Kissingen  und  Homburg  an, 
wenn  das  Allgemeinbefinden  geschwächt  und  Neigung  zu  Diarrhoen 
vorhanden  ist,  wählt  man  die  Quellen  von  Ems  und  wo  end- 
lich neben  der  reichlichen  Fettablagerung  sich  Anämie  zeigt,  zieht 
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man  die  eisenhaltigen  alkalisch-sajipischen  Quellen,  so  Franzens- 
bad, Elster,  Rippoldsau  u.  s.  w.  vor. 

Am  häutigsten  wird  Karlsbad  und  Marie nbad  gegen 
Fettleber  empfohlen,  weil  diese  Quellen  auch  in  der  That  durch 
ihre  Zusammensetzung  am  geeignetsten  sind,  die  Zustände  mög- 
lichst bald  zu  beseitigen,  welche  Infiltration  des  Leberparenchyms 
mit  Albuminaten  nach  sich  ziehen  und  die  letzteren  zu  entfernen 
ehe  die  Ernährung  der  Leberzellen  beeinträchtigt  ist. 

„Es  sind  hie  und  da,  sagt  Niemeyer,  sehr  grobe  Hypo- 
thesen über  die  Wirkung  der  alkalisch-salinischen  Brunnen 
aufgestellt ;  man  ist  so  weit  gegangen,  den  Körper  eines  Karlsbader 
Kurgastes  mit  einer  Seifenfabrik  zu  vergleichen  und  die  bekann- 
ten charakteristischen  Stuhlgänge  als  Seife  zu  betrachten,  welche 
aus  dem  zugeführteu  Natron  und  dem  aus  dem  Körper  schwinden- 
den Fette  gebildet  sei.  Wir  dürfen  nicht  warten  bis  wir  eine  bes- 
sere Erklärung  finden,  sondern  müssen  auch  ohne  eine  solche 
nach  wir  vor  Kranke  mit  allgemeiner  Fettleibigkeit  und  fettiger 
Infiltration  der  Leber  in  jene  Badeorte  schicken." 

Der  Erfolg,  welchen  die  vier-  bis  sechswöchentliche  Kur  in 
Karlsbad  oder  Marienbad  auf  die  Verkleinerung  enorm  grosser 
Fettleber  übt,  ist  häufig  überraschend. 

In  einzelnen  Fällen,  namentlich  wo  die  Blutbereitung  schon 
stark  gelitten  hat,  leisten  die  „auflösenden"  Wässer  keine  Dienste, 
sondern  tragen  nur  dazu  bei,  die  Symptome  der  Degeneration 
drohender  hervortreten  zu  lassen.  In  solchen  Fällen  muss  man  sich 
darauf  beschränken,  die  Ernährung  zu  heben  und  zu  diesem  Zwe- 
cke die  reinen  Eisenwässer  von  Schwalbach,  Pyrmont,  Spaa, 
Driburg  u.  s.  w.  verordnen. 

Dem  Zustande  der  Digestionsorgane  ist  unter  allen  Umstan- 
den grosse  Aufmerksamkeit  zu  schenken  und  Alles  zu  meiden,  was 
bei  anhaltender  Trinkkur  die  Verdauung  beeinträchtigen  könnte. 

Eine  sorgfältige  Untersuchung  der  Lungen  ist  stets  nothwen- 
dig,  denn  die  Lungentuberkulose  spielt  bei  der  Fettleber  dieselbe 
Rolle,  wie  Klappenkrankheiten  bei  der  Muskatnussleber  und  kann 
in  gleicher  Weise  zu  schweren  diagnostischen  Irrthüinern  und  bekla- 
genswerthen  balneotherapeutischen  Eingriffen  Veranlassung  geben. 

Warme  Bäder  unterstützen  die  Trinkkur.  Bei  bedeutenden 
Vergrösscrungcn  sahen  wir  oft  von  warmen  Moorkataplas- 
men  auf  die  Lebergegend  angewendet,  gute  Erfolge.  Ebenso  wird 
auch  die  warme  Douche,  von  Hydrotherapeuten  auch  die  kalte 
Douche  zur  Beförderung  der  Resorption  empfohlen, 
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Bei  allgemeiner  Fettsucht  sind  feuchte  Einwi  ckelungen 
des  Körpers  bis  aur  Hervorrufung  von  Schweiss  fortgesetzt,  von 
Nutzen. 

Die  Diät  muss  dort,  wo  die  Fettleber  als  Ausdruck  der 
allgemeinen  Fettsucht  erscheint,  besonders  gegen  diese  gerich- 
tet sein. 

Leuten,  welche  zu  übermässiger  Fettablageruug  neigen,  räth 
Wadd,  mehr  auf  die  Beschränkung  in  der  Menge  der  Nahrung 
als  auf  die  Art  der  Speisen  zu  sehen.  Indess  ist  gerade  die 
Qualität  der  zu  wählenden  Nahrungsmittel  hier  von  grosser 
Wichtigkeit.  Chambers  lobt  in  der  Fettsucht  unter  den  pflanz- 
lichen Nahrungsmitteln  die  verschiedenen  Arten  von  trockenem 
Backwerk  aus  Weizenmehl. 

Moleschott  empfiehlt  in  seiner  vorzüglichen  „Physiologie 
der  Nahrungsmittel"  solchen  Personen  eine  magere  animalische 
Diät.  Man  muss  aus  den  Nahrungsmitteln  die  Vegetabilien  wegen 
ihres  Gehaltes  an  Fettbildnern  und  unter  den  Fleischspeisen  alle 
fettreichen  verbannen.  Recht  mageres  Kalbfleisch  oder  Wildpret 
könnten  dadurch  nützen,  dass  sie  die  Zufuhr  von  Fett  zum  Blut 
wenigstens  in  hohem  Grade  beschränken,  und  indem  ihre  Nah- 
rungsstoffe langsam  oxydirt  werden,  auch  den  bereits  vorhan- 
denen Ueberfluss  an  Fett  dem  eingeathmeten  Sauerstoff  zugäng- 
licher machen. 

Die  auf  physiologische  Wirkung  der  Nahrungsmittel  begrün- 
dete Wahl  derselben  macht  auch  das  Wesentliche  der  „Banting- 
kur"  für  Fettleibige  aus,  welche  in  jüngster  Zeit  so  viel  Aufsehen 
erregte,  eigentlich  aber  gar  nichts  Neues  enthält. 

Man  kann  diese  von  ßanting  angegebene  diätetische  Me- 
thode ganz  gut  mit  der  Balneotherapie  verbinden  und  wir  selbst 
haben  auch  schon  vor  dem  Erscheinen  der  Banting'schen  Brochure 
fettleibigen  Personen  bei  dem  Gebrauche  der  Marienbader  Glauber- 
salzwässer ein  gleiches  diätetisches  Verhalten  empfohlen. 

Das  von  Prof-  Vogel  modificirte  Banting'sche  diätetische 
Verhalten  ordnet  die  Nahrungsweise  folgendermassen  an : 

Als  Frühstück  Kaffee  oder  Thee  in  gewohnter  Menge  am 
besten  ohne  Milch  und  Zucker,  doch  wird  ein  massiger  Genuss 
von  beiden  Solchen,  welche  dies  schwer  entbehren  können,  keinen 
wesentlichen  Nachtheil  bringen.  Dazu  etwas  trocken  geröstetes 
Brod,  Zwieback,  der  aber  weder  sehr  süss,  noch  sehr  fett  sein 
soll,  alllenfalls  auch  Weissbrod,  dieses  aber  weder  ganz  frisch, 
noch  sehr  fett.  Der  Genuss  von  Butter,  sowie   von  Kuchen  ist  zu 
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vermeiden.  An  ein  substantielleres  Frühstück  Gewohnte  können 
ein  Paar  weiche  Eier,  oder  etwas  kaltes  Fleisch  oder  rohen  Schin- 
ken beifügen. 

Für  Solche,  die  ein  zweites  Frühstück  bedürfen,  weil 
ihre  Essenszeit  eine  späte  ist  (die  Meisten  thun  besser,  auf  ein 
zweites  Frühstück  zu  verzichten),  weiche  Eier,  kaltes  Fleisch, 
Schinken  oder  Zunge  mit  etwas  nicht  zu  frischem  Brode.  Als 
Getränk  dazu  etwas  leichter  Wein  oder  eine  Tasse  Thee,  mit  mög- 
lichst wenig  Milch  und  Zucker. 

Zum  Mittagsessen    eignet    sich    am    besten    eine    dünne 
Fleischbrühsuppe ,    ohne   viel   Zusatz    von    Graupen ,    Sago,    Brod 
u.  dgl.,  gekochtes   oder  gebratenes  Fleisch,  etwas  leichtes  Gemüse' 
oder  Compot,  Alles  nicht  fett.     Ein   Paar  gekochte  (nicht  gebra 
tene)  Kartoffeln  und  etwas  Brod  dabei  sind  unbedenklich. 

Nachmittags  ist  Kaffee,  am  besten  schwarz,  erlaubt.  Als 
Abendessen  passt  Fleischbrühsuppe,  oder  Thee  mit  kaltem 
Fleisch,  Schinken,  weichen  Eiern,  Salat  und  etwas  Brod. 

Zum  Getränke  eignet  sich  Wein  in  massiger  Menge,  Was- 
ser, Aepfelwein,  kohlensaure  Wässer.  Ein  Paar  Gläser  Champagner 
gelegentlich  sind  unbedenklich. 

Körperliche  Bewegung  in  freier  Luft  ist  ein  Hauptmo- 
ment für  derartige  Kranke,  welches  denselben  gegenüber  dringend 
betont  werden  muss.  Man  muss  in  der  That  solchen  Kranken  die 
Zahl  der  Stunden  für  das  Spazierengehen  vorschreiben,  man  muss 
ihnen  den  Nachmittagsschlaf  streng  verbieten  und  ihnen  strikte 
Regeln  geben,  wann  und  auf  welche  Weise  sie  die  Leibesbewegung 
vornehmen  sollen ;  denn  derartige  mit  Fettlebern  gesegnete  Schlem- 
mer und  Trinker  halten  mehr  als  alle  anderen  Ruhe  für  ihre  erste 
Bürgerpflicht. 

.Speckleber. 

Die  amyloide  Degeneration  des  Leberparenchyms  ist  gewöhn- 
lich Folge  schwerer  constitutioneller  Leiden  i  Syphilis,  Intermittcns, 
Scrofulose,  Rhachitis,  Mercurialleiden,  Bright'sche  Krankheit  u.  s.  w. 
Auf  diese  ätiologischen  Momente  und  auf  den  Nachweis  einer  be- 
deutenden allmälig  entstandenen  schmerzlosen  Anschwellung  der 
Leber  gründet  sich  die  Diagnose. 

Die  Balneotherapie  wird  nur  im  Beginne  der  Krankheit  von 
Erfolg  sein,  so  lange  die  kachektischen  Erscheinungen  noch  nicht 
ausgesprochen  sind. 
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Es  eignen  sich  hier  tue  a  1  k  a  1  i  s  c  h  en,  alka lisch -muriat  i- 
schen  und  al  k  ali  seh-  salini  sehen  Quellen,  die  Koch  Salz- 
wässer, Schwefelwässer,  dann  die  eisenhaltigen  Quellen. 

Von  den  alkalischen,  alkalisch-salinischen  und  alkalisch-mu- 
riatischen  Quellen  sind  die  Thermalquellen  den  kalten  Wäs- 
sern vorzuziehen  und  es  sind  darum  Vieh  y,  Karlsbad  und  Ems 
in  erster  Reihe  zu  nennen  und  besonders  geeignet,  wenn  die  amy- 
loide  Entartung  Folge  von  Wechseliieberkachexie  ist.  Die  kalten 
Quellen,  z.  B.  von  Marienbad  scheinen  keinen  so  günstigen  Ein- 
fluss  auf  die  amyloide  Entartung  zu  haben  und  ist  von  denselben 
zu  grosse  Schwächung  zu  befürchten. 

Die  Kochsalzwässer  und  speciell  die  j o d-  und  brom- 
haltigen Kochsalzquellen  verdienen  besondere  Berücksich- 
tigung, wenn  Scrofulose,  Syphilis,  Knochenleiden  die  amyloide  De- 
generation der  Leber  begleiten.  Es  sind  hier  Kreuznach,  Hall, 
Adelheidsquelle,  Ivonicz,  Kissingen,  Homburg,  Nau- 
heim u.  s.  w.,  besonders  aber  die  Thermalquellen  von  Lippik 
und  Wiesbaden  zu  empfehlen. 

Die  Schwefelwässer  können  speciell  bei  syphilitischen 
Formen  angewendet  werden,  so  vorzüglich  die  Thermalquellen  von 
Aachen  und  Mehadia,  dann  auch  die  kalten  Schwefelwässer 
von  Weilbach,  Eilsen,  Nenndorf,  Farad  u.  s.  w. 

Nach  Fr  er  ich  s  sicher  gewichtigen  Erfahrungen  muss  man 
bei  der  Balneotherapie  der  Speckleber  mit  dem  Gebrauche  der 
salzreichen  Mineralwässer,  wie  Karlsbader,  Vichy,  Marien- 
bader, Kissinger  Wasser  vorsichtig  sein,  „weil  sie  leicht  er- 
schöpfende Diarrhoen  veranlassen  und  die  Cachexie  vermehren.  Die 
Karlsbader  Quellen  äussern,  indem  sie  die  Gallcnabsonderung  stei- 
gern, einen  unverkennbaren  Einfluss  auf  die  Ernährung  der  Leber; 
wie  sie  Fettablagerungen  entfernen,  so  können  sie  auch  bei  der 
wachsartigen  Entartung  die  Nutrition  ändern  und  die  Intumescenz 
der  Drüse  beseitigen.  Allein  nicht  immer  kehrt,  wenn  die  An- 
schwellung abnimmt,  die  Function  der  Drüse  zur  Norm  zurück; 
ich  sah  unter  solchen  Umständen  die  Cachexie  weiter  bis  zur 
Erschöpfung  vorschreiten,  obgleich  der  Brunnen  nur  in  kleiner 
Gabe  verabreicht  wurde.  Der  Gebrauch  der  alkalischen  Thermen 
von  Ems  sowie  des  Weilbacher  Schwefelwassers,  dessen  Einfluss 
auf  die  Leber  Dr.  Roth  nachwies,  dürfte  hier  weniger  bedenklich 
und  desshalb  empfehlenswerther  sein." 

Die  eisenhaltigen  Quellen  werden  augezeigt  sein,  sobald 
sich  anämische  oder  hydrämische  Zustände  hinzugesellen. 
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Icterus  catarrhalis. 

Selten  tritt  der  Katarrh  der  Gallenwege  allein  auf,  sondern 
erscheint  meist  von  der  katarrhalischen  Entzündung,  welche  in  der 
Umgebung  der  Ausmündungsstelle  des  ductus  choledochus  in's 
Duodenum  ihren  Sitz  hat,  fortgepflanzt.  Duodenal-  und  Magen- 
katarrh sind  daher  gewöhnliche  Complicationen  des  Icterus  und 
alle  Ursachen,  welche  den  Magenkatarrh  verursachen,  können  auch 
Icterus  erzeugen. 

Die  Symptome  der  Gallenstauung  und  Gallenresorption  com- 
biniren  sich  daher  zumeist  mit  jenen  des  Magen-  und  Darmka- 
tarrhs. In  den  länger  dauernden  Fällen  erscheint  die  Leber  we- 
sentlich vergrössert. 

Die  Balneotherapie  des  Icterus  catarrhalis  wird  daher 
vorzugsweise  gegen  den  Magen-  und  Darmkatarrh  gerichtet  sein 
und  den  Zustand  dieser  Digestionsorgane  vor  Allem  berücksichti- 
gen müssen. 

Wo  die  Veranlassung  zu  Katarrhen  der  Gallenwege  in  Leber- 
hyperämie, chronischer  Entzündung,  fettiger  und  amyloider  Dege- 
neration der  Leber  liegt,  wird  gegen  diese  Leiden  in  der  schon 
angegebenen  Weise  verfahren  werden. 

Bei  der  symptomatischen  Behandlung  des  Icterus  werden 
vorzüglich  die  alkalischen,  al  kali  seh  -  salinisch  e  n,  alka- 
lisch-muri  a  tischen  und  Koch  Salzwässer  angewendet. 

Die  alkalischen  und  alkalisch-muriatischen  Quel- 
len sind  dann  angezeigt,  wenn  der  Icterus  keine  schwereren  Ver- 
änderungen hervorgebracht  hat,  keine  bedeutende  Schwellung  der 
Leber  vorhanden  ist  und  der  Katarrh  der  Gallenwege  noch  nicht 
zu  lange  gedauert  hat.  Es  wird  durch  die  kohlensauren  Alkalien 
die  Galle  verflüssigt  und  ihre  Fortschaffung  erleichtert,  anderseits 
wird  aber  auch  die  Bewegung  des  Darmkanals  sowie  durch  Con- 
sensus  auch  des  ductus  choledochus  lebhafter,  doch  nicht  zu  in- 
tensiv, angeregt. 

Es  passen  hier  die  Quellen  von  Bilin,  Fachingen,  Geil- 
nau,  Giesshübel,  Preblau,  Selters,  Gleichenberg, 
Szcavnicza,  Luhatscho  witz  und  wo  eine  höhere  Tempe- 
ratur des  Wassers  als  therapeutisches  Agens  wünschenswerth  er- 
scheint, die  Thermalquellen  von  Vichy  und  Ems.  Die  Letzteren 
sind  dann  vorzuziehen,  wenn  der  Icterus  mit  Reizung  der  Schleim- 
haut in  den  tieferen  Partien  des  Darmrohrs  verbunden  ist  und 
demnach  mit  diarrhoischen,  aber    dem    Icterus  charakteristischen 
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Stuhlentleerungen  einhersclireitet.  Die  kalten  Quollen  hingegen 
weiden  durch  ihren  Gehalt  an  Kohlensäure,  wenn  inangelnde  pe- 
ristaltische  Bewegung  Obstructiou  des  Darmkanals  veranlasst,  die- 
ser entgegenwirken. 

Die  Glaubersalzwässer  und  Kochsalzwässer  sind 
bei  länger  bestehenden,  intensiveren  Formen  von  Icterus  catar- 
rhalis  zu  empfehlen. 

Die  purgirende  Wirkung  dieser  Wässer  wirkt  der  gewöhnlich 
vorhandenen  Stuhlverstopfung  entgegen;  anderseits  wird  aber 
durch  die  vermehrte  Bewegung  des  Darmes  ein  rascherer  Abfluss 
der  Galle  begünstigt  und  jene  Bewegung  auch  auf  den  ductus 
choledochus  fortgepflanzt. 

Bei  vollblütigen,  an  Abdominalstasen  leidenden  Personen  mit 
leichter  Erregbarkeit  des  Gefässsystems  und  Neigung  zu  Con- 
gestionen  gegen  das  Gehirn  werden  vorzüglich  Marienbad's 
Kreuzbrunnen  und  Ferdinandsbrunnen  zu  empfehlen  sein,  bei  vor- 
handenen Diarrhoen  die  warmen  Karlsbad  er  Quellen  in  kleinen 
Gaben,  ebenso  bei  Verdacht  von  Veränderungen  im  Leberparen- 
chym  Karlsbad,  bei  torpiden,  schwächlichen  Personen  Kissingen, 
Homburg,  Wiesbaden,  Soden,  Ca n statt. 

Die  kräftig  abführend  wirkenden  Wässer  dürfen  nicht  in  gros- 
sen Gaben  gereicht  werden,  um  Schwächung  der  Kräfte  zu  ver- 
meiden. 

Warme  Bäder  unterstützen  wesentlich  die  Kur  des  Icterus 
catarrhalis,  doch  müssen  sie  oft  wiedjerholt  und  durch 
längere  Zeit  genommen  werden.  Sie  erfüllen  mehrfache  thera- 
peutische Zwecke :  sie  vermehren  die  Hautthätigkeit  und  tragen  zur 
rascheren  Regeneration  der  Haut  bei,  wirken  beruhigend  auf  die 
irritirten  Schleimhäute  und  regen  die  Harnsecretion  lebhafter  an. 

Wo  die  Hautthätigkeit  sehr  darniederliegt,  leisten  Soolbä- 
der  gute  Dienste,  wo  das  Hautjucken  als  besonders  belästigendes 
Symptom  in  den  Vordergrund  tritt,  wendet  man  die  alkalischen 
Wässer  zu  Bädern  an  oder  gibt    diesen    noch  einen  Kleienzusatz. 

Bei  heftigem  Schmerz  und  beträchtlicher  Schwellung  der  Le- 
ber thun  warme  Moo  rkataplasme  n,  in  der  Lebergegeud 
angewendet,  gute  Dienste. 

Strenge  Regelung  der  Diät  ist  mit  ein  llaupterforder- 
niss,  besonders  wenn  die  gastrischen  Erscheinungen  beim  Icterus 
noch  vorwalten.  Im  Allgemeinen  passt  besser  vegetabilische  Kost, 
leichte  Gemüse,  Compot,  frisches  Obst,  dann  können  auch  Suppen 
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und  weisses  Fleisch  gestattet  werden.  Wo  die  Ernährung  gelitten, 
muss  die  Kost  eine  kräftigere,  doch    stets  leicht  verdauliche  sein. 

<  i  alleiicoiioreiiiente. 

Gallensteine  pflegen  gewöhnlich  längere  Zeit  ohne  belästi- 
gende Symptome  oder  charakteristische  Erscheinungen  zu  bestehen. 
Zuweilen  sind  dumpfer  Schmerz,  massige  Vergrösserung  der  Leber, 
Digestionsstörungen,  Stuhlverstopfung  vorhanden.  Erst  wenn  grös- 
sere Concremente  in  den  Gallengängen,  besonders  im  ductus  cho- 
ledochus  und  cysticus  stecken  bleiben,  wird  ihre  Anwesenheit 
durch  die  Gallensteinkolik  verrathen. 

Heftige  Schmerzen  im  rechten  Hypochondr  iuniuud  Epi- 
gastrium,  von  da  nach  verschiedenen  Richtungen  gegen  den  Nabe), 
den  Thorax,  die  Schultern  u.  s.  w.  ausstrahlend,  Brechneigung  oder 
Erbrechen,  der  kleine  seltene  Puls,  die  icterische  Färbung  der 
Conjunctiva  lassen  den  Anfall  als  durch  Gallensteine  bedingt  nicht 
verkennen,  wozu  noch  häufig  kommt,  dass  man  die  Gallenblase  als 
glatten  runden  empfindlichen  Tumor  fühlen  kann. 

Am  häufigsten  kommen  Gallenconcremente  im  mittleren 
und  vorgerückten  Alter  und  wie  es  scheint  öfter  beim  weibli- 
chen als  beim  männlichen  Geschlechte  vor.  Sitzende  Lebensweise, 
welche  die  Ausscheidung  der  Galle  verlangsamt,  befördert  die  Ent- 
stehung der  Gallenconcremente.  Ebenso  werden  Diätfehler,  zu 
reichliche  Fleischkost  und  Spirituosen,  ferner  zu  seltene  Mahlzeiten 
und  in  Folge  dessen  eine  weniger  häufige  Entleerung  der  Gallen- 
blase, der  Genuss  kalkreicher  Trinkwässer  als  ätiologische 
Momente  beschuldigt.  In  mechanischer  Weise  begünstigen 
alle  jene  Zustände  die  Gallensteinbildung,  welche  die  freie  Entlee- 
rung der  Galle  hindern  und  ihre  Eindickung  erleichtern.  Die  weit 
wichtigeren  chemischen  Vorgänge,  durch  welche  Zersetzung  der 
Galle  und  Präcipitation  ihrer  festen  Bestandtheile  bedingt  wird, 
sind  bisher  noch  nicht  vollständig  aufgeklärt. 

Die  Balneotherapie  hat  in  gleicher  Weise  wie  überhaupt  die 
Therapie  bei  Gallenconcremente])  zwei  Hauptaufgaben  zu  erfüllen : 

1.  Sie  hat  die  Steinkolik  und  die  übrigen  von  den  Concre- 
mentcn  veranlassten  Störungen  zu  beseitigen. 

2.  Die  in  den  Gallenwegen  zurückbleibenden  Concremente  zu 
entfernen  und  die  Bildung  neuer  zu  verhüten. 

Den  ersten  Zweck,  die  Steinkolik  zu  mildern  suchen  wir  vor- 
zugsweise durch  warme  Bader,  theils    allgemeine,   theils  lokale  zu 
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erzielen.  Die  Bäder  müssen,  um  die  Steinkolik  zu  beruhigen,  durch 
längere  Zeit  mehrere  Stunden  genommen  werden.  Portal  ging 
noch  weiter  und  Hess  die  Kranken  sogar  im  Bade  einschlafen,  in- 
dem er  zeitweise  das  warme  Wasser  erneuerte. 

Ebenso  kalmirend  wirken  warme  Moorkataplasmen  durch 
längere  Zeit  auf  die  Lebergegend  angewendet  oder  feuchte  Um- 
schläge häufig  gewechselt  und  der  Neptuusgürtel  der  Hypdrothe- 
peuten. 

Zuweilen  wird  die  Wärme  nicht  vertragen  und  gerade  die 
Einwirkung  des  äusserlich  angewendeten  kalten  Wassers  thut  wohl. 
Wo  die  Wärme  vergebens  gebraucht  war,  erzielte  Brichctoau 
günstige  Erfolge,  indem  er  das  Epigastrium  und  die  entsprechende 
Stelle  des  Rückens  mit  Eisblasen  bedeckte. 

Was  die  Entfernung  der  Gallensteine  betrifft,  so  würde  diese 
allerdings  am  zweckmässigsten  durch  Auflösung  der  Gallen- 
steine geschehen.  Allein  es  ist  noch  nicht  endgiltig  entschieden, 
ob  wir  im  Stande  sind,  eine  solcln-  Auflösung  der  Concremente  in 
der  Gallenblase  und  in  den  Lebergängen  durch  arzneiliche  Mittel 
zu  bewirken.  Allein  wir  wären  geneigt,  den  alkalischen  Mi- 
neralwässern eine  solche  Fähigkeit  zu  vindiciren. 

Der  reichliche  Genuss  der  alkalischen  Mineralwässer  bewirkt 
eine  stärkere  Alkalisirung  und  Verdünnung  der  Galle.  Die  wichtig- 
sten Bestandteile  der  Gallensteine,  nämlich  das  Colesterin  und  der 
Cholepyrinkalk  sind  aber  durch  stark  alkalische  Galle  löslich.  Eine 
dünne  wasserreiche  Beschaffenheit  der  Galle  kann  ferner  die  Steine 
auflockern,  den  Bindestoff  lösen  und  so  ihren  mechanischen  Zer- 
fall, ihre  Zertrümmerung  herbeiführen. 

Einen  bedeutenden  Einfluss  haben  die  alkalischen  Wässer  auf 
Verhütung  der  Neubildung  von  Gallenconcrementen.  Man 
hat  die  Ansicht  aufgestellt,  dass  die  Galle  eine  Art  Natronseife 
sei  und  dass  das  Cholesterin,  der  Hauptbestandteil  der  Gallen- 
steine wegen  Mangel  des  Alkali  aus  der  Verbindung  herausfalle 
und  so  zur  Concrementbildung  Veranlassung  gebe;  und  empfahl 
auch  desshalb  die  kohlensauren  Alkalien,  um  durch  Zufuhr  von 
Natron  die  Mischung  der  Galle  wieder  zu  normalisiren.  Wenn 
diese  Hypothese  auch  nicht  erwiesen  ist,  so  ist  doch  der  Einfluss 
der  kohlensaure  Alkalien  enthaltenden  Mineralwässer  auf  Norma- 
lisirung  der  Gallensecretion  unläugbar.  Die  in  jüngster  Zeit  von 
Nasse  angestellten  Versuche  über  die  Wirkung  des  kohlensauren 
Natrons  haben  erwiesen,  dass  dasselbe  „diejenigen  Vorgänge  in 
ihrer  Stärke  herabsetzt,  auc  denen  die  Galle  resultirt." 


159 

Die  wichtigste  Wirkung  der  alkalischen  Wasser  auf  die  Gal- 
lenconcremente  besteht  darin,  dass  sie  eine  raschere  Entfer- 
nung derselben  aus  der  Gallenblase  und  den  Gängen  der  Le- 
ber bewirken.  Eine  grosse  Rolle  spielt  hiebei  die  Vermehrung 
der  Galle  durch  Einführung  der  ansehnlichen  Wasserquantität. 
Dass  die  Gallensecretion  in  den  ersten  Stunden  nach  reichlichen 
Wassertrinken  vermehrt  wird,  haben  die  Versuche  von  Arnold 
dargethan.  Die  Vermehrung  der  Galle  trägt  zur  leichteren  Lösung 
der  Gallensteine  bei,  anderseits  wird  aber  auch  durch  die  reichliche 
Gallenausscheidung  die  Gallenblase  zu  vermehrter  Contraction  an- 
geregt, die  vom  zähen  Secrete  verstopften  Gallengänge  werden 
gereinigt,  die  Mündung  des  ductus  choledochus  in  das  Duodenum 
erweitert  und  auf  diese  Weise  die  mechanische  Fortspülung  der 
Gallensteine  erleichtert. 

Es  ist  demnach  bei  den  alkalischen  Wässern  nicht 
bloss  ihre  steinlösende  Wirkung  zu  beachten,  sondern,  und  zwar 
vorzüglich  der  Umstand,  dass  sie  im  Stande  sind,  durch  Ueber- 
fluthung  mit  dem  Strome  der  Galle  die    Steine  fortzuschwemmen. 

Von  den  alkalischen  Quellen  (alkalischen,  alknlisch- 
muriatischen  und  alkalisch-salinischen  Mineralwässern)  werden 
bei  Gallenconcrementen  vorzugsweise  zur  Durchführung  einer 
vollständigen  Kur  Karlsbad,  Marienbad,  Vichy  und  Ems 
verordnet  und  geniessen  mit  Recht  den  grössten  Ruf.  Sie  haben 
sich  wie  selbst  Frerichs  hervorhebt  „in  der  That  als  die 
wirksamsten  Mittel  gegen  die  Gallensteinkrankheit 
bewährt." 

Unter  diesen  Wässern  nehmen  Karlsbad  und  Vichy  den 
ersten  Rang  ein  und  eignen  sich  vorzugsweise  für  jene  Fälle,  wo 
das  Leiden  stark  ausgesprochen,  die  Gallensteinkoliken  von  grosser 
Intensität  sind  und  die  Leber  selbst  wesentlich  afficirt  ist.  Wenn 
hartnäckige  Constipation  vorhanden  ist,  verdienen  die  Thermen 
von  Karlsbad  vor  jenen  von  Vichy  den  Vorzug. 

Die  kalten  Glaubersalzquellen  Marie nbads  finden  vorzüg- 
lich bei  plethorischen,  vollsaftigen  Personen  ihre  Anzeige,  bei 
denen  Neigung  zu  Congestionen  vorhanden  und  desshalb  der  Ge- 
brauch der  Thermalquellen  contraindicirt  ist. 

Die  Ems  er  Quellen  sind  bei  sehr  reizbaren,  in  ihren  Kör- 
perkräften herabgekommenen  Kranken  zu  empfehlen,  namentlich 
wenn  Neigung  zu  Diarrhoen  vorhanden  ist. 

Was  die  einzelnen  Quellen  in  den  bezeichneten  Orten  betrifft, 
so  verordnet  man    in    Karlsbad    anfangs    die    kühleren  Quellen 
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z.  B.  Schlossbrunnen,  und  übergeht  erst  etwa  nach  vierzehn  Tagen 
zum  Sprudel.  In  Marienbad  lassen  wir  die  erste  Zeit  den 
Kreuzbrunnen,  dann  den  intensiver  wirkenden  Ferdinandsbrun- 
nen trinken.  In  Vichy  wird  die  Grand-Grille  und  wenn  diese 
nicht  leicht  zu  vertragen  ist,  die  Quelle  de  Phöpital  verordnet. 
In  Ems  verwerthet  man  den  innerlichen  Gebrauch  des  Krähn- 
c  h e n  s  und  Kesselbrunnens. 

Die  Regelung  der  Trinkkur  muss  bei  dieser  Krankheit sform 
mit  Vorsicht  geschehen.  Zuweilen  werden  die  Gallensteinkoliken 
unter  dem  Gebrauche  der  Quellen  viel  heftiger  und  steigern  sich 
manchmal  zu  unerträglicher  Höhe,  so  dass  man  durch  einige 
Tage  mit  dem  Trinken  aussetzen  oder  dasselbe  nur  in  sehr 
kleinen  Gaben  fortsetzen  lassen  muss.  Gegen  Ende  der  Kur 
treten  oft  die  heftigsten  Koliken  ein,  welche  das  Abgehen  der 
Steine  verkündigen. 

Die  Zahl  der  Gallensteine,  welche  während  der  Kur  in  den 
bezeichneten  Kurorten  abgehen,  ist  oft  sehr  bedeutend.  Man  hat 
bei  der  Kur  in  Marienbad  nach  dem  Gebrauche  des  Kreu^brun- 
nens  40  bis  G0  Gallensteine  abgehen  gesehen.  Zuweilen  findet  ein 
solcher  Abgang  von  Gallenconcrementen  bei  der  Marienbader 
oder  Karlsbader  Kur  bei  starken  Personen  statt,  von  denen  man 
nicht  ahnte,  dass  sie  mit  einem  solchen  Leiden  behaftet  sind. 
Mit  der  Trinkkur  wird  in  den  oben  bezeichneten  Kurorten  fast 
stets  auch  die  Anwendung  der  Bäder  verbunden. 

Um  die  Fortbewegung  der,  im  Darmkanale  bereits  angelang- 
ten Croncemente  zu  beschleunigen,  kann  man  behufs  rascherer 
purgirender  Wirkung  Saidschützer  oder  Friedrichshaller  Ritter- 
wasser u.  s.  w.  trinken  lassen. 

Um  die  Neubildung  von  Gallensteinen  zu  verhüten,  ist  es 
nicht  genügend,  eine  einmalige  Kur  in  Karlsbad,  Marienbad 
u.  s.  w.,  durchgemacht  zu  haben.  Mag  nun  selbst  schon  der  ein- 
malige Gebrauch  einer  solchen  Kur  den  günstigen  Erfolg  erzielt 
haben,  so  lasse  man  sich  doch  nicht  abhalten,  dieselbe  zum 
zweiten  Male,  und  noch  öfter  zu  wiederholen.  Es  ist  dies  von 
grosser  Wichtigkeit,  denn  alle  Beobachtungen  stimmen  in  der 
Warnung  überein,  ein  selbst  Jahre  langes  Schlummern  der  neu- 
ralgischen Anfälle  nicht  gleich  für  den  Beweis  einer  vollendeten 
Heilung  anzusehen.  Durch  eine  wiederholte  Kur  erfolgt  entweder 
auf  die  oben  angegebene  Weise  Fortschwemmung  der  noch  vor- 
handenen Concretionen,  oder  was  besonders  wichtig  ist,  eine  Til- 
gung der  Diathese,  eine  Verhütung  neuer   Gallensteinbildung.    Es 
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kommen,  wie  auch  He  noch  hervorhebt,  nicht  selten  Falle  vor, 
wo  Gallensteinkranke,  die  zuvor  viele  Steine  entleert  haben,  durch 
den  Gebrauch  der  alkalischen  Wässer  vollständig  geheilt  werden, 
ohne  dass  selbst  bei  aufmerksamer  Untersuchung  in  den  Auslee- 
rungen ferner  Concretionen  gefunden  werden.  Eine  völlige  Auflö- 
sung der  letzteren  ist  in  diesen  Fällen  weit  unwahrscheinlicher, 
als  eben  die  gelungene  Tilgung  der  cholelithischen  Diathese. 

Kranke,  die  früher  an  Gallensteinen  litten,  von  den  belästi- 
genden Symptomen  aber  durch  eine  der  oben  erwähnten  Kuren 
befreit  wurden,  lasse  man  durch  mehrere  Jahre  sich  einer  „auf- 
lösenden Brunnenkur"  in  Ka  rlsbad,  Marien  bad,  Kissing  en, 
oder  Homburg  unterziehen  oder  wenigstens  eine  Traubenkur 
gebrauchen.  Dabei  sind  selbstverständlich  alle  jene  Momente  zu 
vermeiden,  welche  geeignet  sind,  die  Bildung  von  Gallenconcre- 
menten  zu  begünstigen.  Es  ist  für  regelmässige  Darmfunction, 
geeignete  active  und  passive  Bewegung  in  freier  Luft  und  gehö- 
rige, mehr  vegetabilische  als  animalische  Diät  zu  sorgen. 

Aehnlich  wie  die  Trauben  wirken  auch  die  Kräutersäfte 
durch  ihren  Gehalt  an  pflanzensauren  Alkalien  auf  reichliche 
Ausscheidung  der  Galle.  Nur  belustigen  die  Kräutersäfte  leichter 
den  Magen,  und  dürfen  daher  nur  angewendet  werden,  wenn  die 
Verdauung  eine  gute  ist.  Bouchardat  hat  vorzüglilh  die  pflan- 
zensauren Alkalien  zur  Anwendung  statt  der  kohlensauren  Alkalien 
bei  Gallensteinen  empfohlen. 

Während  des  Winters  sollen  Kranke,  welche  an  Gallen- 
steinen litten  und  die  Neubildung  derselbeen  verhüten  wollen, 
regelmäsig  schwächere  alkalische,  alkal  isch- salini  sehe, 
oder  alkalisch-muriatische  Säuerlinge  trinken  z.  B.  B  iliner, 
Giesshübler,  Fachi  n  ger,Geilnaue  r,  Preblauer  Wasser, 
sowie  das  von  Selters,  Gleichenberg,  Szawnicza,  Ro- 
hitsch  u.  s.  w.  Fettreiche  Nahrung,  auch  die  fetten  Fische 
(Aal,  Karpfen)  müssen  derartigen  Kranken  stets  untersagt  werden. 
Bouchardat  räth  ihnen  vorzüglich  den  Genuss  mehliger  Nah- 
rungsmittel, zumal  der  Kartoffeln  an,  wegen  ihres  starken  Gehal- 
tes an  Alkalien. 


Lebercarcinom. 

Das  Carcinom  der  Leber  kann  nur  dann  Gegenstand  balneo- 
therapeutischer    Behandlung    sein,    wenn   man   es    eben  —    nicht 
erkennt.     Sobald    einmal   das    Carcinom    als    solches  erkannt  ist, 
Kisoh,  Balneotherapie.  H 
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wird  man  sich  nicht  mehr  schmeicheln ,  durch  Mineralwässer 
eine  Heilung  zu  erzielen,  da  sämmtliche  Beobachtungen  vom  ge- 
heilten Leberkrebs  sich  als  Inthümer  herausstellten. 

Ja  selbst  zur  palliativen  Milderung  der  Symptome,  wie  der 
schmerzhaften  Leberhyperämie  des  Icterus,  wird  man  sich  hüten, 
eine  „auflösende"  Kur  vorzunehmen,  weil  dann  der  Verfall  der 
Kräfte  in  rapider  Weise  vor  sich  geht.  Es  gilt  hier  dasselbe,  was 
wir  vom  Magencai'cinom  sagten. 

Nur  der  Gebrauch  einfacher  Säuerlinge  innerlich,  lauwarmer 
Bäder  und  Moorkataplasmeu  äusserlich  lässt  sieb  bei  der  sympto- 
matischen Behandlung  des  Lebercarcinoms  hier  rechtfertigen. 


V.  Krankheiten  der  Milz. 


Chronische  Milztumoren. 

Die  chronische  Vergrösserung  der  Milz  kann  auf  doppelte 
Weise  entstanden  sein,  entweder  durch  Hypertrophie  und 
Vermehrung  der  normalen  Milzelemente,  oder  durch  Ablagerung 
der  amyloiden  Substanz. 

Die  physikalische  Untersuchung  weist  bei  den  chronischen 
Milztumoren  die  Vergrösserung  dieses  Organes  oft  im  enormen 
Masse  nach,  dabei  sind,  wenn  die  Tumoren  sehr  bedeutend  und 
durch  lange  Zeit  bestehen,  gewöhnlich  die  für  Milzleiden  als  pa- 
tliognostisch  betrachteten  Symptome  vorhanden:  Blasse  kachek- 
tische  Gesichtsfarbe,  Blässe  der  Schleimhäute,  Neigung  zu  Blu- 
tungen, hydropische  Erscheinungen,  Gemüthsverstimmung. 

Massige  Milztumoren  verursachen  zuweilen  gar  keine  Ge- 
sundheitsstörung oder  sind  nur  von  dem  Gefühle  des  Druckes  und 
der  Völle  im  linken  Hypochondrium,  so  wie  von  Verdauungsstö- 
rungen begleitet. 

Die  Ursachen,  welche  chronische  Milztumoren  herbeiführen, 
sind  vorzüglich  lange  dauernde  fluxionäre  Hyperämien, 
wie  dieselben  durch  Malariainfection  oder  auch  durch  Stauungen 
bei  Krankheiten  der  Leber  und  Hindernissen  in  der  Pfortadercir- 
culation  veranlasst  werden. 

Die  Aetiologie  der  Speckmilz  ist  dieselbe,  wie  die  der 
Speckleber.  Dieselben  Dyskrasien ,  Scrofulose,  Syphilis,  Mercuria- 
lismus,  Intermittens,  Rachitis  rufen  auch  die  amyloide  Entartung 
der  Milz  hervor. 

Bei  der  Balneotherapie  der  chronischen  Milztumoren  werden 
vorzüglich  die  alkalisch- s  alinischen  Quellen,  Kochsalz- 
wässer, jodhaltige  Quellen  und  Eisenwässer  ver- 
werthet. 

11* 


164 

1.  Die  al  lkalisch  -salinis  chen  Wasser  sind  bei 
chronischen  Milztumoren  dann  von  vorzüglichem  Nutzen,  wenn 
diese  durch  Stauungen  des  Blutes  im  Unterleibe  bedingt  sind, 
welche  wir  früher  bei  der  Plethora  abdominalis  und  Leberhyper- 
ämie bereits  erwähnten.  Wo  demnach  üppige  Lebensweise,  un- 
zweckmässige Diät,  Ansammlung  von  Fäkalmassen  zu  Unterleibs- 
stasen  und  im  weiteren  Verlaufe  zu  Anschwellungen  der  Milz 
Veranlassung  gaben,  werden  diese  am  besten  durch  die  alkalisch- 
salinischen  Wässer  behoben,  deren  purgierende  Wirkung  hier  zur 
Geltung  gelangt.  Wenn  die  Stauung  im  Unterleibe  sich  beheben 
lässt,  dann  wird  auch  eine  Heilung  der  nicht  weit  gegangenen 
Milzanschwellung  erzielt. 

Ebenso  günstig  wirken  die  Glaubersalzwässer  bei  den  nach 
Intermittens  zurückgebliebenen  Milztumoren. 

Als  interessanter  Beleg  für  den  Einfluss,  den  der  Genuss  des 
Glaubersalzes  auf  die  Milz  ausübt,  dient  das  Factum,  dass  kleine 
Gaben  dieses  Salzes  die  Eigenschaft  besitzen,  „unvollständig  ge- 
heilte oder  zu  zeitig  unterdrückte  Wechselfieber  wieder  hervorzu- 
rufen" (Amelung)  und  dass  zuweilen  bei  dem  Gebrauche  der 
Glaubersalzwässer  nach  längerem  Stillstande  der  Krankheit  wieder 
regelmässig  typische  Wechselfieberanfälle  auftreten. 

Die  Thermen  Karls  ha d's  und  die  kalten  Quellen  Marie  n- 
bad's  erzielen  bei  den  angegebenen  chronischen  Milztumoren  die 
glänzendsten  Erfolge;  aber  auch  das  schwächere  Rohitscher 
Wasser  hat  bei  Milztumoren  in  Folge  von  Intermittens  glückliche 
Heüungsresultate  aufzuweisen. 

2.  Die  Kochsalzwässer  werden  in  gleicher  Weise  wie 
die  Glaubersalzwässer  bei  den  von  Unterleibsstasen  der  angege- 
benen Art  abhängigen  Milzanschwellungen  günstig  wirken,  beson- 
ders aber  bei  jenen  Milztumoren,  welche  bei  scrofu lösen  und 
rachitischen  Personen  vorkommen. 

Es  werden  die  Kranken  am  besten  nach  K  is  singen,  Hom- 
burg, Nauheim,  Cannstatt,  Kreuznach  u.  s.  w.  ge- 
sendet. 

3.  Die  eisenhaltigen  Quellen,  sowohl  die  salinischen 
Eisensäuerlinge,  als  besonders  die  reinen  Eisen wässer  eignen  sich 
besonders  zur  „Nachkur"  nach  dem  Gebrauch  der  Glaubersalz 
und  Kochsalzwässer. 

Um  die  bei  Milzkrankheiten  ohnedies  gestörte  Blutbereitung 
nicht  noch  mehr  zu  beeinträchtigen,  ist  es  sehr  zweckmässig,  die 
Patienten  nach  einer  vier-  bis  sechswöchentlichen  Kur  in  Karlsbad, 
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Marienbad,  Kissingen  u.  s.  w.,  durch  einige  Wochen  eisenhaltige 
Wässer  trinken  zu  lassen,  und  sie  daher  nach  Franzensbad 
Elster,  Pyrmont,  Spaa,  Driburg  etc.  zu  senden.  In  Ma- 
rienbad lasse  ich  solche  an  chronischen  Milztumoren  Leidende 
in  den  ersten  vier  Wochen  Ferdinandsbrunnen,  dann  durch  einige 
Wochen  Ambrosiusbrunnen  trinken  und  dabei  Moorbäder  nehmen 
(siehe  weiter  unten). 

Die  eisenhaltigen  Quellen  eignen  sich  ferner  vorzüglich  dann 
bei  chronischen  Milztumoren,  wenn  diese  eine  wesentliche  Störung 
in  der  Blutbereitung  veranlasst  haben,  als  deren  Symptome  sich 
besonders  Hämorrhagien  kund  geben.  Bei  Milzleiden  mit  starken 
Blutausscheidungen  dürfen  die  alkalisch-salinischen  Wässer  nicht 
angewendet  werden,  wie  man  dies  früher  in  der  Meinung  es  mit  ano- 
malen Hämorrhoiden  zu  thun  zu  haben,  empfahl,  sondern  nur  die  Ver- 
ordnung der  Eisensäuerlinge  und  der  reinen  Eisenwässcr  hat  hier  den 
besten  Erfolg  auf  das  Milzleiden,  wie  auf  die  Blutstörung  überhaupt. 

Die  günstige  Wirkung  des  Eisens  bei  primitiven  und  nach 
Wechselfiebern  entstandenen  Milzhypertrophien  wurde  stets  aner- 
kannt und  besonders  von  Cruv eilliier  gerühmt.  Man  hat  die 
Wirkung  des  Eisens  auf  die  Milz  mit  dem  besonderen  Eisenge- 
halte der  Milz  in  Beziehung  gebracht,  wir  glauben  jedoch,  dass 
sich  jene  Wirkung  eher  durch  den  Einfluss,  den  das  Eisen  auf 
die  Blutbereitung  übt,  erklären  lasse,  denn  dass  sich  an 
dieser  auch  die  Milz  wesentlich  betheiligt,  ist  trotz  der  physiologi- 
schen Unklarheit,  die  noch  über  die  Milzfunction  herrscht,  gewiss. 

Virchow  und  Vogel  haben  auch  in  der  That  im  Blute  an 
Milzhypertrophie  Leidender  eine  constante  Abnahme  der  rothen 
Blutkörperchen  und  eine  Vermehrung  der  flüssigen  Blutbestand- 
theile  gefunden.  Das  Eisen  verleiht  nun  dem  Blute  neue  kräftige 
ihm  mangelnde  Stoffe,  fördert  die  Bildung  der  rothen  Blutkörper- 
chen aus  dem  vorhandenen  Eiweis  des  vorwaltenden  Blutserums, 
und  gibt  auf  diese  Weise  dem  Blute  eine  kräftige  Plasticität. 

Jodhaltige  Quellen,  welche  von  Manchen  gegen  chronische 
Milztumoren  empfohlen  werden,  möchten  wir  desshalb  nicht  sehr 
anrathen,  weil  sie  die  ohnehin  hier  gestörte  Ernährung  noch  mehr 
herabsetzen.  Wir  möchten  ihren  Gebrauch  nur  auf  jene  Fälle  ein- 
geschränkt wissen,  in  denen  sich  Syphilis  als  Begleiter  oder  Ur- 
sache der  Milztumoren  nachweisen  lässt  —  bei  amyloider  Entar- 
tung der  Milz.  Betreffs  der  Balneotherapie  der  Spe  ckmilz  ver- 
weisen wir  überhaupt,  um  Wiederholungen  zu  vermeiden,  auf  das 
bei  der  Speckleber  bereits  Angeführte. 
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Die  Bäder  unterstützen  auch  bei  den  chronischen  Milztu- 
moren die  Trinkkur  in  wesentlicher  Weise  und  gilt  hicfür  das 
für  Abdominalstasen  überhaupt,  und  bei  Leberleiden  speziell  An- 
gebene. 

Die  kalte  lokale  Douche  wirkt  bei  Milztumoren  noch  viel  auf- 
fälliger als  beider  chron.  Leberhyperämie,  Fleury  hat  unmittel- 
bar nach  Anwendung  der  kalten  Douche  als  Revulsivum  auf  die 
Milzgegend  eine  Verkleinerung  des  betreffenden  Tumors  um  9 
Centimeter  in  vertikaler  und  5  Centim.  in  transversaler  Richtung 
gefunden  und  durch  dieses  hydriatische  Verfahren  eine  Milz,  welche 
23  Centim.  in  vertikaler  und  15  Centim.  in  transversaler  Richtung 
mass,  in  sechs  Tagen  auf  ihre  physiologische  Grösse  wieder  zu- 
rükgebracht  (Clinique  hydrotherapeutique  de  Bellevue.) 

Eine  ganz  vorzügliche  Beachtung  verdienen  bei  der  Balneo- 
therapie der  chronischen  Milztumoren  die  Eisenmoorbäder. 
Diese  eignen  sich  speziell  für  jene  Fälle,  wo  die  Blutbereitung 
sehr  gelitten,  Anämie  und  Neigung  zu  Hydrämie  vorhanden  ist. 
Unter  solchen  Umständen  gibt  es  nach  meiner  Ansicht  kein  wirk- 
sameres balneo  therapeu  tisches  Mittel,  den  Milztu- 
mor zu  -verringern  und  die  Blutbereitung  zu  verbes- 
sern, als  der  anhaltende  und  zweckmässige  Gebrauch 
der  Eise nmoor bade r. 

Der  Einfluss  dieser  Bäder  auf  die  Blutbereituug  wird  an 
anderer  Stelle  erörtert  werden,  hier  sei  nur  erwähnt,  dass  ich  oft 
nach  einigen  Moorbädern  die  Verkleinerung  des  Milztumors  phy- 
sikalisch nachweisen  konnte. 

Die  an  schwefelsaurem  Eisen  reichsten  Moore  sind  die 
in  Marienbad  und  Franzensbad.  Ferner  sind  Eisenmoorbä- 
der in  Elster,  Mein*berg,  Muskau  u.  A.  m. 

Der  Marienbader  neue  Moor  von  der  Halde  enthält 
in  1000  Theilen:  Unter  den  im  Wasser  löslichen  Bestandteilen : 
Eisenoxydul  73,51,  Schwefelsäure  212,96,  Quellsäure  21,44,  Amei- 
sensäure 4,28,  andere  flüchtige  Säuren  14,51  Theile;  unter  den  im 
Wasser  nicht  löslichen  Bestandteilen:  Eisenoxyd  20,41,  Schwefel 
39,79,  Phosphorsiiure  6,02,  humusartige  Substanzen  42,53  Theile. 

Der  Franzensbader  Moor  von  der  Halde  enthält  in  1000 
Theilen:  Unter  den  im  Wasser  löslichen  Bestandteilen :  Schwefel- 
saures Eisenoxydul  97,78,  Schwefelsäure  47,95,  Quellsäure  28,18; 
unter  den  im  Wasser  nicht  löslichen  Bestandtheilen :  Phosphor- 
saures Eisenoxyd  1,84,  doppelt  Schwefeleisen  28,15,  freier  Schwe- 
fel 3,54,  Humussäure  und  Hümuskohle  421,05  Theile. 
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Lehmann  bezeichnet  auf  Gruudlage  seiner  chemischen  Un- 
tersuchungen des  neuen  Marienbader  Mineralmoors  diesen  als 
einen  solchen,  „der  alle  andern  bisher  analysirten  Moorerden  und 
selbst  die  Franzensbader  an  Eisengehalt  bedeutend  übertrifft." 

Ein  wichtiges,  bisher  leider  noch  wenig  beachtetes  Moment 
für  die  Wirksamkeit  der  Moorbader  liegt  in  der  Dichtigkeit, 
in  welcher  dieselben  zur  Anwendung  kommen.  Wir  haben  in  der 
Aenderung  dieser  Dichtigkeit  ein  Mittel  die  Wirkung  des  Moor- 
bades bedeutend  zu  modificiren  und  darum  bestimme  ich  auch 
stets  den  Patienten  die  Menge  der  Moorerde,  welche  zu  einem 
Bade  genommen  werden  sollen,  genauer  nach  Kubikfussen.  Ebenso 
kann  die  Wirkung  modificirt  werden,  je  nachdem  zum  Moorbade 
vollständig  oder  in  geringerem  Grade  verwitterte  Moorerde  ver- 
wendet wird,  denn  die  Summe  der  löslichen  Bestandtheile  des 
Moores  nimmt  in   geradem  Verhältnisse  mit  der  Verwitterung  zu. 


VI.  Krankheiten  der  Harnorgane. 

Chronische  Hyperämie  der  Niere. 

(Albuminurie.) 

Die  Symptome,  welche  die  chronische  Hyperämie  der  Niere 
bietet,  sind  nach  dem  Grade  der  Hyperämie  verschieden.  So 
lange  diese  nicht  bedeutend  ist,  so  wird  sie  nur  dadurch  verra- 
then,  dass  der  Harn  in  reichlicher  Menge  gelassen  wird,  weniger 
concentrirt  ist,  ein  geringes  spezifisches  Gewicht  und  blasse  Fär- 
bung besitzt.  Hingegen  ist  bei  erheblicher  Stauung  in  den  Nieren 
die  Urinsecretion  vermindert,  der  Harn  dunkel,  mehr  saturirt,  Ei- 
weiss   und  Fibrin,  meist  auch  Blutkörperchen  enthaltend. 

Alle  Momente,  welche  durch  längere  Zeit  eine  vermehrte  Flu- 
xion  zur  Niere  hervorrufen  oder  den  Blutabfluss  in  den  betreffen- 
den Venen  hemmen,  sind  die  Veranlassungen  der  chronischen 
Hyperämie  der  Nieren,  welche  daher  den  Genuss  reizender  Sub- 
stanzen eben  so  wohl  als  Klappenfehler  des  Herzens,  Ansammlung 
von  Fäcalmassen  im  Unterleibe  wie  Texturerkrankungen  der  Lun- 
gen u.  s.  w.  zur  Veranlassung  haben  kann. 

Für  die  Balneotherapie  eignen  sich  besonders  jene  Stauungs- 
hyperämien der  Nieren,  welche  in  hebbaren  Abdominalstasen  ihren 
Grund  nahen  (wie  wir  dies  bei  der  Plethora  abdominalis  etc.  be- 
reits angaben). 

Wichtig  ist  es,  vorerst  die  Wirkungen  zu  betrachten,  welche 
überhaupt  der  reichliche  Genuss  von  Wasser  auf  die 
Harnorgane  übt. 

Die  erste  Wirkung,  die  der  reichliche  Genuss  von  Flüssig- 
keiten ausübt,  ist  Vermehrung  der  Harnsecretion.  Fast  alles  ge- 
nossene Wasser,  aber  doch  nicht  alles,  geht  mit  dem  Harne  wie- 
der ab.   Das  Verhältniss,  in  welchem   der  gelassene  Urin  zu   der 
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genossenen  Wassermenge  steht,  hängt  von  mehreren  Umständen, 
so  von  der  Haut-  und  Lungentranspiration  u.  s.  w.  ab.  Thom- 
son gibt  im  Allgemeinen  das  Verhältniss  der  Menge  des  Geträn- 
kes zu  der  des  gelassenen  Urins  mit  11:10  an. 

Die  Aufsaugung  und  Wiederabscheidung  des  getrunkenen 
Wassers  geht  in  kurzer  Zeit  vor  sich.  Gewöhnlich  erfolgt  die  Ver- 
mehrung der  Urinsecretion  in  den  ersten  zwei  bis  drei  Stunden 
nach  dem  Wassergenusse.  Falck  fand,  wenn  er  '/„  bis  2  Litres 
Wasser  von  15°  nüchtern  trank,  dass  der  grösste  Theil  des  Was- 
sers in  drei  Stunden  wieder  durch  Vermehrung  des  Urins  ausge- 
schieden war. 

Bedeutend  sind  auch  die  quali  tativen  Veränderungen  des 
Harnes  nach  dem  Genüsse  von  vielem  Wasser.  Zunächst  wird  die 
absolute  Menge  der  festen,  im  Harn  gelösten  Bestandtheile  we- 
sentlich vermehrt.  Becquerel  fand  im  Urin  eines  Mannes  34 
Grmm.  aufgelöste  Stoffe  und  sodann  44  Grmm.,  nachdem  derselbe 
unter  sonst  gleichen  Verhältnissen  2  Litres  Wasser  mehr  getrun- 
ken hatte.  Derselbe  Forscher  trank,  nachdem  er  in  seinem  Harn 
34  Grmm.  aufgelöste  Stoffe  im  Mittel  gefunden  hatte  unter  übri- 
gens gleichen  Verhältnissen  1  Litre  Wasser  mehr,  worauf  er  37 
Grmm.  aufgelöste  Stoffe  im  Harn  fand.  Bei  1  !/a  Litre  Wasser 
schied  er  43  Grmm.,  bei  2  Litres  mehr  44  Grmm.  aufgelöste  Stoffe 
mit  dem  Harne  t:iglich  aus.  Man  sieht  hieraus,  dass  mit  der  ver- 
mehrten Wasseraufnahme  eine  grössere  Menge  von  organischem 
Detritus  mit  dem  Harne  mitgerissen  wird. 

Böcker  fand  an  sich,  dass  nach  dem  Genüsse  von  täglich 
1260  Gramm.  Wasser  der  ausgeschiedene  Harn  2621  Gramm,  mit 
2543  Wasser  und  77,624  festen  Stoffen,  bei  dem  Genüsse  von  täg- 
lich 33G0  Gramm.  Wasser  hingegen  4994  Gramm,  mit  4906  Was- 
ser und  85,1  festen  Stoffen  betrug.  Er  schliesst  daraus,  dass  bei 
vermehrtem  Wassergenusa  die  Ausscheidung  fester  Bestandtheile 
nicht  im  Verhältnisse  mit  der  Wassermenge  des  ausgeschiedenen 
Haines  zunimmt,  dass  aber  doch  in  Summa  eine  grössere  Quanti- 
tät fester  Bestandtheile  ausgeschieden  werde,  als  bei  geringem 
Wassergenusse. 

Was  nun  den  Einfluss  des  reichlichen  Wassertrinkens  auf 
die  einzelnen  Faktoren  der  Urinabsonderung  betrifft,  so  fand  Genth, 
dass  bei  dem  Genüsse  von  4000  0.  C.  Wasser  täglich  die  Menge 
des  Harnstoffes  im  Harne  von  40,2  Gramm,  auf  54,2  stieg,  die 
Harnsäure  war  von  0,524  Gramm,  gänzlich  aus  dem  Harne  ver- 
schwunden,   die  Schwefelsäuremengen   waren  von  2,5  auf  3,3    ge- 
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stiegen,  die  phosphorsauren  Alkalien  ebenfalls  ziemlich  vermehrt. 
Nach  diesen  Untersuchungen  sind  daher  die  durch  vieles  Wasser- 
trinken hervorgebrachten  Harnveränderungen : 

1.  Vermehrung  des  Harnstoffes  in  ziemlich  hohem  Grade, 
steigend  mit  der  Menge  des  genossenen  Wassers. 

2.  Vermehrung  der  Schwefelsäure. 

3.  Verminderung  der  Harnsäure  bis  zum  Verschwinden. 

4.  Verhältnismässig  geringe  Steigerung  der  Phosphorsäure- 
ausscheidung. 

Für  die  balneotherapeutische  Behandlung  der  chron.  Nieren- 
hyperämie  verwerthen  wir,  wenn  diese  eine  Theilerscheinung 
der  Plethora  abdominalis,  die  daselbst  angegebenen  Mineralwasser 
besonders  die  alkalisch-salinischen  Quellen  und  die  Kochsalzwässer. 

Sind  jedoch  die  Stauungserscheinungen  in  den  Nieren  be- 
deutend und  zeigt  sich  Albumen  im  Harne,  so  wird  man  sich  wohl 
hüten  die  salzreichen  Quellen  anzuwenden,  da  diese  eine  stär- 
kere Reizung  der  Nieren  veranlassen.  Man  wird  hier  nur  die  al- 
kalischen  Säuerlinge  und  Karlsbads  Thermen  ver- 
ordnen. 

Von  den  alkalischen  Säuerlingen  sind  hier  am  empfehlens- 
werthesten:  der  Giesshübler  Säuerling,  das  Wasser  von  Fa- 
chingen und  Preblau,  weil  diese  Quellen  die  reinsten  Natron- 
säuerlinge sind;  auch  die  Josefsquelle  in  Bilin,  welche  aber  be- 
reits eine  bemerkenswerthe  Menge  von  schwefelsaurem  Natron  und 
Kochsalz  enthält. 

In  Vichy  werden  die  Quellen  mit  geringerer  Temperatm': 
Source  des  Celestins,  source  de  l'hopital  ihre  Anwendung  finden; 
ebenso  in  Karlsbad  nur  die  minder  eingreifenden  Thermen  von 
niedrigerer  Temperatur:  Markt-,  Theresien-  oder  Schloss- 
brunnen, zuweilen  in  Verbindung  mit  warmer  Milch. 

Diese  Mineralwässer  wirken  auch  symptomatisch  erleichternd 
bei  der  Albuminurie,  welche  bei  Klappenfehlern  des  Herzens 
vorkommt  und  in  Stauungshyperämie  der  Nieren  seinen  Grund  hat. 

Bei  höheren  Graden  der  Stauung  in  den  Nieren  lässt  man 
diese  angegebenen  Mineralwässer  in  grösseren  Quantitäten  und 
rascher  trinken,  da  durch  vermehrten  Seitendruck  in  den  glomeru- 
lis  und  durch  verstärkte  Transsudaten  aus  denselben  die  Fort- 
spülung der  sich  bildenden  Gerinnsel  befördert  wird. 

Betreffs  der  Bäder  gilt  das,  was  wir  später  beim  chroni- 
schen Morbus  Brightii  angeben. 

In  Bezug  auf  Diät  ist  eine  nährende  aber  reizlose  Kost,  Ver- 
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meidung  aller  geistigen  Aufregungen  und  körperlicher  Anstren- 
gungen, namentlich  andauernder  Bewegungen,  der  Aufenthalt  in 
gesunder  frischer  Luft  zu  empfehlen. 

Chronische  Bright'sche  Krankheit. 

Die  ersten,  wichtigsten  und  oft  auch  einzigen  Symptome  des 
chronischen  Morbus  Brightii  sind  der  Ei  weissgehalt  des  Har- 
nes und  die  Zeichen  der  durch  den  Albumenverlust  bedingten 
Blutarmuth.  Die  drei  Stadien  der  anatomischen  Veränderungen 
der  Nieren,  welche  Frerichs  in  seiner  ausgezeichneten  Arbeit 
über  Morbus  Brightii  unterscheidet,  lassen  sich  selbstverständlich 
am  Leben  nicht  diagnostiziren. 

Der  Harn  ist  zuweilen  vermehrt,  gewöhnlich  von  mattgelber 
Farbe,  von  zäherer  Consistenz  und  schäumt  stärker  als  im  norma- 
len Zustande,  das  specifische  Gewicht  auffallend  niedrig,  der  Gehalt 
an  Harnstoff  bedeutend,  der  an  Salzen  (besonders  Chloralkalien) 
in  geringerem  Masse  vermindert,  die  Albumenmenge  ver- 
schieden. Die  mikroskopische  Untersuchung  weist  die  Gegenwart 
der  Fibrincybnder  nach. 

Das  Allgemeinbefinden  zeigt  sich  wesentlich  gestört  und  gibt 
sich  diese  Störung  durch  bleiche  Farbe  der  Haut  und  Schleim- 
häute, Muskelschwäche  und  endlich  Hydrops  mit  allen  seinen 
traurigen  Folgeerscheinungen  kund.  Die  meisten  Organe  partizipi- 
ren  an  diesen  Folgen  des  Morbus  Brightii  und  tragen  als  schwere 
Complicationen   zur  Beschleunigung  des  lethalen    Endes  bei. 

In  ätiologischer  Beziehung  werden  als  veranlassende  Mo- 
mente des  Morbus  Brightii  beschuldigt:  Erkältungen  der  Haut, 
Missbrauch  von  Diureticis  und  Spirituosen,  Krankheiten  der  Kno- 
chen, Caries  und  Nekrose,  Gicht,  Rachitis,  Syphilis  und  Scrofulose. 

Die  Balneotherapie  weist  beim  Morbus  Brightii  keine 
günstigeren  Heilerfolge  auf,  als  jede  andere  therapeutische  Me- 
thode und  auch  von  unserem  Standpunkte  müssen  wir  zugestehen, 
dass  noch  immmer  der  Ausspruch  von  Bright  gilt:  „Es  ist  in 
der  That  ein  demüthiges  Geständniss,  dass  keine  Heilmethode 
aufgefunden  ist,  welche  in  vorgeschrittenen  Fällen  eine  mehr  als 
vorübergehende  Erleichterung  verspräche,  dass  kein  bewährter 
Kurplan  vorliegt,  der  selbst  im  Entstehen  des  Uebels  eine  befrie- 
digende Aussicht  auf  gründliche  Heilung  gewährte." 

Beim  Beginne  des  Leidens  wird,  wenn  es  zu  dieser  Zeit 
schon    Gegenstand    der   Diagnose    werden  sollte,   die   Anwendung 
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jener  Mineralwässer  zu  empfehlen  sein,  welche  wir  bei  chronischen 
Nierenhyperämien  angaben,  also  vorzüglich  der  schwachen  alka- 
lischen Säuerlinge. 

Bei  prononcirtem  Morbus  B  r i  g  h  t  i  i  sind  es  vorzüglich  die 
Complicationen :  Leberleiden,  Gicht,  Intermittens,  Syphilis,  welche 
ein  balneotherapeutisches  Verfahren  fordern,  durch  welches  auch 
symptomatische  Erleichterung  und  zeitweiliger  Stillstand  erzielt 
wird.  Es  kommen  dann  jene  Mineralwässer  zur  Anwendung,  welche 
eben  die  genannten  Complicationen  erfordern. 

Sobald  aber  das  Nierenleiden  einen  hohen  Grad  erreicht 
hat,  die  Harnuntersuchung  bedeutende  Mengen  von  Albumen,  Fi- 
brincylinder  und  Blut  nachweist,  dabei  die  hydropischen  Symp- 
tome, Anasarca  und  Erguss  in  den  serösen  Säcken  in  vorschrei- 
tender Entwicklung;  dann  ist  jede  kurmässige  Anwendung  von 
Mineralwässern  nutzlos  und  nur  geeignet,  den  Aurlösungsprocess 
zu  beschleunigen. 

Die  wichtigste  Indication,  welche  beim  chronischen  Morbus 
Brightii  zu  erfüllen  ist,  bildet  die  Erhaltung  oder  Herstellung 
günstiger  Ernährung  Verhältnisse,  wodurch  die  Eiweiss- 
ausscheidung  beschränkt  und  die  Blutzersetzung  hintangehalten 
werden  soll.  Darum  sind  vorzugsweise  die  Eisenwässer  und 
die  Eisensäuerlinge  empfehlenswert!!,  daher  die  Quellen  von 
Bo  eklet,  Driburg,  Imnau,  Königs  war  th,  Schwalb  ach, 
Pyrmont,  Spaa,  Ambrosiusbrunnen  Marien  b  ad's,  die  Quel- 
len von  St.  Moritz,  Meinberg,  Brü  ckenau,  Franzensbad, 
Elster,  Rippoldsau,  Bartfeld,  Pyrawarth,  Elöpatak 
u.  s.  w. 

Die  an  Alkalien  reichen  Eisensäuerlinge  möchten  wir  ihrer 
stärkeren  diuretischeu  Eigenschaft  wegen  in  jenen  Fällen  von  Morbus 
Brightii,  wo  bereits  Hydrops  vorhanden  ist,  den  reinen  Eisen- 
wässern vorziehen. 

Durch  den  Gebrauch  der  eisenhaltigen  Quellen  in  Verbin- 
dung mit  dem  geeigneten  kräftigenden  diätetischen  Regime  gelingt 
es  häufig,  die  Ernährung  wesentlich  zu  bessern,  das  Oedem  und 
der  Hydrops  nehmen  ab,  das  Allgemeinbefinden  hebt  sich,  der 
Gehalt  an  Albumen  nimmt  sogar  zuweilen  ab  und  der  deletäre 
Process  wird  jedenfalls  längere  Zeit  protrahirt. 

Bei  Vorhandensein  von  Hydrops  alkalis  ch  -  salin  ische 
oder  K  och  Salzwässer  als  Diuretica  zu  reichen,  ist  hier  voll- 
kommen v e r  f  e h  lt. 

Warme  Bäder  sind  ihrer  diaphoretischen  Eigenschaft  wegen 
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für  den  chronischen  Morbus  Brightii  von  grosser  Wichtigkeit.  Mar- 
tin So  Ion  hält  besonders  Dampfbäder  im  ersten  Grade  der  Al- 
buminurie (bei  Hyperamie  ohne  Veränderung  des  Nierengewebes) 
für  indicirt.  Auch  Bright  wandte  zur  Einleitung  der  Diaphorese 
warme  Bäder,  häufige  Fomentationen  und  grosse  Kataplasmen 
auf  Lenden  und  Bauch  an.  Osborne  lobt  am  meisten  die  gün- 
stigen Folgen,  welche  er  bei  Vorhandensein  von  Hydrops  durch 
die  Diaphorese  erzielte,  mittelst  Medikamente,  Dampfbäder,  warme 
Umschläge  u.  s.  w.  Auch  Fr  er  ich  s  empfiehlt  zu  diesem  Zwecke 
nebst  Anderem  Dampfbäder,  einfache  warme,  oder  mit  iSchwefel- 
leber  versetzte  warme  Bäder. 

In  jüngster  Zeit  hat  besonders  Liebermeister  über  die- 
sen Gegenstand  eingehende  Versuche  angestellt  und  empfiehlt 
(Prager  Vierteljahrsschrift  18G1)  zur  Einleitung  der  Diaphorese 
warme  Bäder,  von  37°  C.  bis  43°  C.  steigend,  und  hierauf  Einwicke- 
lung  des  Patienten  in  wollene  Decken.  Er  glaubt,  dass  auf  diese 
Weise  in  vielen  Fällen  von  chronischem  Morbus  Briglitii  eine 
schnelle  Abnahme  oder  Beseitigung  des  Hydrops  erzielt  werden 
kann. 

Lieber  meist  er  erklärt  die  ausserordentliche  diaphoreti- 
sche und  hydragoge  Wirkung  dieser  Prozedur  vorzüglich  damit, 
dass  durch  diese  eine  lange  dauernde  und  vollständige  Ausglei- 
chung der  Temperatur  der  Körperoberfläche  und  des  Innern  her- 
beigeführt wird,  welche  die  wesentlichste  Bedingung  der  Schweiss- 
secretion  ist.  Während  eines  Bades,  so  erörtert  Lieber  meiste  r 
dessen  Temperatur  langsam  steigt,  aber  fortwährend  höher 
ist  als  die  im  Innern  des  Körpers  gleichzeitig  bestehende  Tempe- 
ratur, wird  die  Temperatur  des  ganzen  Körpers  in  hohem  Grade 
gesteigert  und  zwar  theils  in  Folge  der  Verminderung  des  Wärme- 
verlustes, theils  in  Folge  der  Aufnahme  von  Wärme  durch  die 
Haut.  Wollte  man  dem  Badewasser  schon  im  Beginn  des  Badens 
eine  sehr  hohe  Temperatur  geben,  oder  die  Temperatur  desselben 
zu  schnell  steigern,  so  würde  das  Bad  nicht  so  lange  ertragen 
werden,  als  zu  einer  beträchtlichen  Steigerung  der  Körpertempe- 
ratur erforderlich  ist,  und  aus  diesem  Grunde  kann  auch  nicht 
leicht  durch  ein  Dampfbad  eine  so  beträchtliche  Steigerung 
der  Temperatur  des  ganzen  Körpers  erzielt  werden,  wie  durch 
ein  richtig  geleitetes  heisses  Bad.  Die  Temperatur  der  Haut  über- 
steigt während  des  Bades  sehr  bald  die  Temperatur  des  Innern. 
Wenn  unmittelbar  nach  dem  Bade  die  Einwickelung  in  wollene 
Decken  vorgenommen  wird,  so  findet,  wenn  der  Körper  auch  nur 
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sehr  kurze  Zeit  der  Luft  ausgesetzt  war,  eiu  Wärmeverlust  statt; 
derselbe  ist  um  so  grösser,  je  niedriger  die  Temperatur  und  je 
geringer  der  Wassergehalt  der  Luft  ist,  er  ist  ferner  grösser, 
wenn  die  zur  Einwickelung  benutzten  Decken  vorher  nicht  künst- 
lich erwärmt  worden  sind,  sondern  erst  durch  Mittheilung  der 
Wärme  von  der  Haut  aus  eine  der  Temperatur  der  Haut  sich  an- 
nähernde Temperatur  erlangen.  Durch  diesen  Wärmeverlust  wird 
die  Temperatur  der  Haut  unter  die  Temperatur  der  innern  Or- 
gane herabgesetzt  und  dem  entsprechend  vergeht  nach  dem  Beginn 
der  Einwickelung  gewöhnlich  einige  Zeit,  ehe  die  profuse  Schweiss- 
secretion  beginnt.  Allmälig  aber  erfolgt  wieder  eine  mehr  oder 
weniger  vollständige  Ausgleichung  der  Temperatur.  Der  ganze  Kör- 
per besitzt  eine  Temperatur,  welche  beträchtlicher  ist  als  diejenige, 
welche  der  gleichzeitig  bestehenden  Intensität  der  Wäroieproduc- 
tion  entsprechen  wurde:  das  Verhältniss  der  Körpertemperatur 
zur  Intensität  der  Wärmeproduction  ist  dasselbe,  wie  im  Beginne 
des  Schweissstadiums  nach  einem  Fieberanfalle,  der  mit  sehr  ra- 
pider Krise  endigt.  Ausserdem  besteht  eine  bedeutende  Beschleu- 
nigung der  Circulation,  welche  zur  Ausgleichung  der  Temperatur 
der  verschiedenen  Körpertheile  beiträgt.  Endlich  ist  in  Folge  der 
Umhüllung  mit  schlechten  Wärmeleitern  die  Wärmeabgabe  von  der 
Haut  aus  auf  ein  Minimum  herabgesetzt.  Diese  drei  Umstände 
wirken  in  dem  gleichen  Sinne  und  erklären  genügend  die  bedeu- 
tende Verminderung  der  Differenz  zwischen  der  Temperatur  der 
Haut  und  der  Temperatur  der  innern  Organe,  welche  während  der 
Einwickelung  eintritt. 

Für  die  erfolgreiche  Anwendung  der  diaphoretischen  Proce- 
dur  ist  Folgendes  von  Wichtigkeit: 

1.  Die  Temperatur  des  Badewassers  muss  mit  dem  Thermo- 
meter controllirt  und  allmälig  im  Laufe  einer  halben  oder  ganzen 
Stunde  von  38°  C.  an  so  hoch  gesteigert  werden,  als  der  Kranke 
es  erträgt. 

2.  Die  Einwickelung  muss  unmittelbar  nach  dem  Bade  mög- 
lichst schnell  ausgeführt  werden. 

3.  Es  ist  zweckmässig,  dem  Zimmer,  in  welchem  die  Proce- 
dur  vorgenommen  wird,  eine  möglichst  hohe  Temperatur  zu 
ertheilen.  Künstliche  Erwärmung  der  Decken  vor  der  Einwicke- 
lung ist  der  Schweisssecretion  in  hohem  Grade  förderlich. 

4.  Der  massige  Genuss  kalter  Getränke  während  der  Ein- 
wickelung beeinträchtigt  die  Diaphorese  nicht. 

Anfangs  ist  diese  Procedur  dem  Kranken   nicht   sehr   ange- 
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nehm  und  ruft  auch  wohl  Congestionen  zum  Kopfe  hervor,  sehr 
bald  aber  gewöhnen  sie  sich  daran  und  begehren  um  so  drin- 
gender danach,  je  mehr  sie  die  wohlthätigen  Wirkungen  empfin- 
den. Eine  Condraindication  gegen  dieses  Verfahren,  das,  wo  es 
ertragen  wird,  am  besten  Tag  um  Tag  angewendet  wird,  dürften 
nur  ausgesprochene  Neigung  zu  Hirncongestionen  und  Dyspnoe 
bilden. 

Statt  der  einfachen  warmen  Bäder  möchte  ich  zur  diapho- 
retischen Procedur  beim  Morbus  Brightii  die  warmen  Eisen- 
moorbäder empfehlen  und  zwar  aus  doppeltem  Grunde.  Einmal 
ist  nach  meinen  Untersuchungen  die  Steigerung  der  Tempe- 
ratur, welche  der  Körper  im  Moorbade  erfährt,  eine  grössere 
als  im  gewöhnlichen  Wasserbade,  dann  ist  der  Einfluss,  den  die 
eisenhaltigen  Moorbäder  auf  die  Hebung  der  Blutbereitung  üben, 
wie  bereits  früher  erwähnt,  ein  unläugbar  wesentlicher. 

Dort,  wo  ganze  Moorbäder  nicht  vertragen  werden,  sind 
Moorkataplasmen  auf  den  Unterleib,  die  Lenden  u.  s.  w.  anzu- 
wenden. 

Die  Diät  muss  beim  chronischen  Morbus  Brightii  im  All- 
gemeinen eine  kräftig  nährende  sein.  Es  ist  vorzüglich  auf  reich- 
liche Zufuhr  von  Proteinsubstanzen  zu  sehen  und  auf  Darreichung 
solcher  Nährstoffe,  welche  die  Umsetzung  der  stickstoffhaltigen 
Bestandtheile  des  Blutes  und  der  Gewebe  beschränken.  (Fette, 
Kohlenhydrate,  Kaffee  etc.)  Während  des  Winters  ist  den  an 
Bright'scher  Krankheit  Leidenden  der  Aufenthalt  in  einem  warmen 
Klima  zu  empfehlen.  Man  sende  sie  desshalb,  wenn  es  die  Ver- 
hältnisse gestatten,  nach  Meran,  Pau,  Venedig,  Nizza,  Can- 
nes, Palermo,  Madeira,  Algier  u.  s.  w.  oder  lasse  sie  wenig- 
stens eine  gegen  Temperaturwechsel  mehr  geschützte  Gegend  auf- 
suchen, wie  Baden-Baden,  Wiesbaden,  Canns  tadt  u.  s.  w. 


Harnconcremente. 

(Nieren-  und   Blasensteine.) 

Die  Entstehung  der  Harnconcremente  ist  noch  im  Unklaren. 
Früher  suchte  man  den  Grund  in  der  Neigung  des  Körpers,  grosse 
Menge  von  Harnsäure  oder  Oxalsäure  zu  produciren  und  nahm 
eine  eigene  „Steindiathese"  an;  jetzt  schreibt  man  die  Hauptrolle 
bei  der  Bildung  von  Harnsteinen  der  Zersetzung  des  Harnes  in 
den  Harnwegen  zu.     Weder  die   eine,    noch   die  andere  Annahme 
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sind  aber  im  Stande,  eine  vollständige  Aufklärung  der  Verhält- 
nisse zu  bieten. 

Steinige  Concremente  in  den  Nieren  verursachen  oft  gar 
keine  Symptome,  in  anderen  Fällen  entstellen  empfindliche  Schmer- 
zen in  der  Nierengegend  und  namentlich  ist  der  Durchtritt  von 
Harnsteinen  aus  dem  Nierenbecken  durch  die  Uretheren  in  die 
Blase  häufig  von  dem  unter  dem  Namen  der  „Nierenkolik" 
bekannten  Symptomencomplex  begleitet. 

Die  Blasensteine  geben  ihre  Gegenwart  zumeist  durch 
Schmerz  in  der  Blasengegend  kund,  welcher  sich  bei  aufrechter 
Stellung  des  Kranken  vermehrt,  bei  der  Rückenlage  vermindert. 
Das  Harnlassen  ist  meist  mit  Schmerzen  verbunden,  der  Urinstrahl 
wird  zuweilen  unterbrochen.  Ausserdem  sind  gewöhnlich  Schmerzen 
in  den  Hoden,  in  den  Schenkeln  und  in  der  Nierengegend  mit 
krampfhaften  Zusammenziehungen  des  Afters  und  selbst  mit  allge- 
meinen Reflexerscheinungen  vorhanden.  Die  Untersuchung  mit  der 
Steinsonde  verschafft  oft  Gewissheit.  Von  der  grössten  diagnosti- 
schen Wichtigkeit  ist  die  chemische  Untersuchung  des  Harnes  und 
der  mit  demselben  etwa  entleerten  Sedimente.  Durch  die  auf  diese 
Weise  erlangte  Kenntniss  von  der  Art  der  chemischen  Beschaffen- 
heit der  Concremente  wird  das  therapeutische  Verfahren,  welches 
man  einzuschlagen  hat,  wesentlich  modificirt. 

Die  Balneotherapie  hat  bei  den  Harnconcrementen  be- 
deutenden Einfluss.  Wenn  man  auch  nicht  mehr  von  der  steinlö- 
senden Kraft  der  Mineralwässer  jene  hohe  Meinung  hat,  wie 
früher  und  die  Hoffnung  auf  die  chemische  Action  der  Heilquellen 
in  dieser  Richtung  bedeutend  herabgemindert  wurde,  so  ist  doch 
immerhin  die  Wirkung  derselben  in  mehrfacher  Beziehung  eine 
unläugbar  wohlthätige. 

Von  den  Mineralwässern  werden  hier  vorzugsweise  die  alka- 
lischen verwerthet :  die  alkalischen  Säuerlinge,  alkalisch-salinischen 
Quellen  und  alkalisch  -  muriatischen  Säuerlinge.  Ihre  Anwendung 
steht  in  erster  Linie.  Es  werden  aber  auch  ferner  noch  die  ein- 
fachen Säuerlinge  und  die  erdigen  Mineralquellen  bei  der 
Balneotherapie  dei  Harnconcremente  angewendet. 

Bei  der Beurtheilung der  Wirksamkeit  der  alkalischen 
Wässer  gegenüber  der  Urolithiasis  haben  wir  vorzugsweise  den 
Einfluss  der  Kohlensäure,  so  wie  der  kohlensauren  Alkalien  auf 
die  Harnconcremente  zu  betrachten. 

Der  Kohlensäure  wurde  früher  von  mehreren  Seiten  so  von 
Falconer,  Dawson,  Wales,  Percival    u.  m.  A.  eine  lithon- 
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triptische  Eigenschaft  zugeschrieben.  F  a  1  c  o  n  e  r  hat  durch  Versuche 
nachgewiesen,  dass  die  aus  der  menschlichen  Harnblase  entnom- 
menen Steine  in  gewöhnlichem  Wasser  nicht  verändert,  hingegen  in 
kohlensäurehaltigem  Wasser  weich  und  an  der  Oberfläche  zerfres- 
sen wurden.  Eine  gleiche  steinauflösende  Kraft  vindicirte  Perci- 
val  der  Kohlensäure. 

Eine  allgemeine  steinlösende  Kraft  hat  die  Kohlensäure  in- 
dess  gewiss  nicht.  Concretionen,  wie  es  die  meisten  in  der  Blase 
vorkommenden  sind,  welche  in  einem  sauren  Harn  entstehen,  und 
selbst  noch,  wie  die  Harnsäure  durch  Kohlensäure  niedergeschla- 
gen werden,  kann  sie  nicht  lösen ;  wohl  aber  kann  sie  zur  Lösung 
der  aus  phorsphorsauren  und  kohlensauren  Erden  bestehenden, 
die  sich  im  alkalischen  Harn  bilden,  dann  ein  Geringes  beitragen, 
wenn  sie  in  solcher  Menge  in  den  Harn  übergeht,  dass  sie  als  freie 
Säure  wirken  kann.  Die  Verhütung  neuer  Niederschläge  muss  aber 
auch  schon  durch  die  theilweise  Aufhebung  der  Alkalescenz  ver- 
verhütet werden  (Lersch). 

lieber  die  Fähigkeit  der  Kohlensäure,  Harnsteine  zu  lösen, 
sagt  Graefe:  „Wo  der  frisch  gelassene  Urin  einen  penetrant- 
ammoniakalischen  Geruch  annimmt,  sehmutziggraue,  unreinem 
Kreidepulver  ähnliche  Niederschläge  absetzt,  das  Cucumapapier 
bräunt,  kann  man  bestimmt  darauf  rechnen,  dass  die  durch  Trink- 
und  Badekuren  dem  Organismus  einverleibte  Kohlensäure  nicht  nur 
den  Blasenschmerz  verringert,  sondern  auch  den  krankhaften  Se- 
cretionsact  stufenweise  zur  Norm  zurückführt.  Schon  nach  weni- 
gen Tagen  nehmen  unter  der  fraglichen  Behandlung  mit  wachsen- 
der Säuerung  des  Excret's  die  Zeichen  überwiegender  Alkalescenz 
ab,  denen  Verringerung  der  Leiden  in  gleichem  Schritte  folgt  .  .  . 
Zwar  unterstützt  das  Kohlensäuregas  allerdings  durch  vermehrte 
Diurese  mechanisch  den  Abgang  von  Gries  und  kleinen  Steinchen 
unter  allen  Verhältnissen,  doch  ist  dasselbe  hinsichtlich  der  so 
wesentlichen  Umstimnrung  des  Harnabsonderungsgeschäftes  ledig- 
lich da  von  Werth,  wo  der  fragliche  Krankheitsprocess  sich  auf 
die  eben  bezeichnete  Weise  kundgibt/  — 

Heller  hat  nachgewiesen,  dass  die  freie  Kohlensäure  phos- 
phatische Steine  zu  lösen  vermag.  Er  machte  zur  Darlegung  die- 
ser Eigenschaft  der  Kohlensäure  folgenden  Versuch :  Er  sättigte 
einen  Harn  mit  Kohlensäure  und  löste  sodann  darin  Knochenerde 
auf,  hierauf  brachte  er  den  Harn  unter  die  Luftpumpe  und  pumpte 
die  Kohlensäure  wieder  aus  dem  Harn  heraus,  und  in  Folge  des- 
sen fiel  die  Knochenerde  als  Sediment  nieder. 

kiecu,  Balneotherapie.  14 


178 

Die  mit  Getränken  eingenommene  Kohlensäure  wird  durch 
die  Nieren,  wie  wohl  nur  im  geringen  Masse  ausgeschieden.  Am 
häufigsten  ist  die  in  die  Nieren  übergegangene  Kohlensäure  mit 
Alkali  verbunden,  da  das  Blut  einen  grossen  Theil  seiner  Kohlen- 
säure als  Alkalicarbonat  erhält.  Der  Uebergang  der  freien  Koh- 
lensäure in  den  Harn  bei  stärkerer  Sättigung  des  Getränkes  mit 
diesem  Gase  ist  schon  von  mehreren  Physiologen  nachgewiesen 
worden.  Ebenso  ist  es  erwiesen,  dass  die  Kohlensäure  diuretisch 
wirkt,  anderseits  aber  auch  die  Harnblase  lebhafter  und  häufiger 
zu  Contractionen  anregt.  Die  Harnausscheidung  ist  nach  dem 
Genüsse  von  Kohlensäure  vermehrt. 

Die  steinlösende  Kraft,  welche  man  dem  kohlensauren 
Natron  früher  zuschrieb,  ist  durchaus  nicht  durch  zweifellose 
Experimente  erwiesen.  Fälle,  wo  ein  vor  dem  Gebrauche  alkali- 
scher Wässer  hinsichtlich  seiner  Grösse  bestimmter  Stein  nach  der 
Kur  mit  der  Sonde  nicht  aufzufinden  gewesen  wäre  oder  sich  bei 
wiederholten  Messungen  bedeutend  verkleinert  gefunden  hätte,  sind 
nicht  bekannt. 

Springsfeld,  Becher,  Chevalier,  Henry  und  Petit 
haben  die  steinlösende  Kraft  alkalischer  Wässer  (Karlsbader  und 
Vichyer  Quellen)  dadurch  darzuthun  versucht,  dass  sie  Harnsteine 
in  diese  legten  und  wirklich  eine  Verkleinerucg  derselben  fanden. 
Im  Vichyer  Wasser  verloren  Harnsteine,  welche  aus  oxal-  und 
phosphorsaurem  Kalke  mit  einem  Kern  von  harnsaurem  Ammoniak 
bestanden  und  18  bis  44  Tage  in  dem  Wasser  lagen,  nach  Petit 
29  bis  74  Percente  ihres  Gewichtes.  Henry  fand,  dass  Steine, 
welche  aus  Harnsäure  oder  harnsaurem  Ammoniak  bestanden, 
nachdem  sie  einige  Tage  im  Vichyer  Wasser  eingetaucht  gewesen 
waren,  an  der  Oberfläche  matt  und  glanzlos  wurden  und  sich  mit 
einer  weissen  Lage  bedeckten.  Bald  darauf  zerstückelte  sich  diese 
oberste  Lage  und  eine  weissliche  Substanz  löste  sich  ab,  welche 
aus  harnsaurem  Natron  bestand.  Bei  längerer  Einwirkung  des 
Vichyer  Wassers  auf  diese  Steine  bildeten  sich  mehrere  solche 
Lagen,  welche  abfielen,  bis  der  Stein  ganz  zerreiblich  wurde. 

Diese  Versuche  beweisen  jedoch  nicht,  dass  die  kohlensauren 
Alkalien  den  Stein  auflösen,  sondern  man  muss  das  mechanische 
Moment  berücksichtigen  und  dann  die  höhere  Temperatur 
des  Wassers,  so  dass  durch  die  Wärme  wenigstens  Phosphate  auf- 
gelöst worden  sein  könnten.  Leroy  glaubt  auch  nicht,  dass  die 
alkalischen  Wässer  eine  Lösung  des  Bindematerials  bei  den  Harn- 
steinen bewirken,    sondern    dass    sie    eben    nur   wie  gewöhnliche 
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Wässer  ein  Aufquellen  desselben    veranlassen,    wodurch  dann  eine 
Zerbröckelung  der  HamsteiDe  herbeigeführt  werden  kaun. 

Whytt,  Falconer,  Segalas,  Petit,  Henry  u.m.A. haben 
darauf  hingewiesen,  dass  das  angefressene  Aussehen,  die  unebene 
poröse  Oberfläche  der  nach  dem  Genüsse  alkalischer  Wässer  abge- 
henden Steinfragmente  das  Vermögen  dieser  Wässer  lösend  auf  die 
Harnsteine  zu  wirken,  darthue.  Allein  auch  dieser  Umstand  liefert 
keinen  endgiltigen  Beweis,  denn  viele  Harnsteine  haben,  wie  auch 
Civiale  hervorhebt,  gewöhnlich  ein  sehr  poröses  Ansehen  und 
es  gibt  ferner  Harnsteine  mit  excentrischem  Kerne,  welche  dazu 
verleiten,  eine  Auflösung  der  Rinde  anzunehmen,  welche  aber  in 
der  That  nicht  stattgefunden  hat. 

Endlich  haben  Colborne,  Falconer,  Springsfeld,  Sey- 
del  u.  m.  A.  die  Auflösungskraft  der  alkalischen  Wässer  zu  beweisen 
gesucht,  indem  sie  Harnsteine  durch  längere  Zeit  im  Harn  liegen  Hes- 
sen, welcher  von  Leuten  entleert  wurde,  die  alkalische  Wässer  (Karls- 
bader und  Vichyer)  tranken.  Es  wurde  auf  dies  Weise  auch  in  der 
That  gefunden,  dass  die  Steine  nach  mehreren  Monaten  einige  Grane 
an  Gewicht  verloren.  Allein  auch  hiedurch  wird  kein  entscheidender 
Beweis  geliefert,  wenn  man  bedenkt,  wie  vielerlei  Veränderungen  der 
aufbewahrte  Urin  eingeht,  welche  in  der  Harnblase  nicht  vorkommen 
und  gerade  von  bedeutendem  Einflüsse  auf  die  Zerbröckelung  und  Auf- 
lösung der  Steine  sein  können.  Ueberdies  wirkt  iu  der  Harnblase  der 
Harn  nicht  stetig  auf  die  Steine,  da  die  Blase  ja  zuweilen  leer  ist. 

Dem  Gesagten  zufolge  kann  man  daher  nur  wie  Lersch 
mit  Recht  betont,  höchstens  es  als  wahrscheinlich  annehmen,  dass 
der  Urin  solcher  Personen,  welche  mit  Harnsteinen  behaftet  sind 
und  Natroncarbonat,  bis  Alkalescenz  des  Harnes  eingetreten  ist, 
.genommen  haben,  auf  die  Harnsteine  eine  schwach  auflösende  Wir- 
kung ausüben  kann,  wenn  diese  und  insoweit  diese  aus  Harnsäure 
oder  aus  solchen  harnsauren  Salzen  bestehen,  welche  durch  Na- 
troncarbonat  zersetzt  werden.  Andere  Arten  der  Harnsteine  mit 
Ausnahme  der  seltenen  aus  Cystin  bestehenden  eignen  sich  aber 
nicht  für  die  Kur  mit  kohlensaurem  Natron.  Diejenigen  Steine, 
gegen  welche  die  Wirksamkeit  der  alkalischen  Wässer  nicht  be- 
wiesen erscheint,  sind  die  aus  oxalsaurem  oder  phosphorsaurem 
Kalk.  Das  Kalkphosphat  ist  freilich  in  Kohlensäure  etwas  löslich, 
aber  die  Kohlensäure  geht  nur  sparsam  in  den  Urin  über,  auch 
ist  die  Löslichkeit  unter  Verhältnissen  sehr  gering.  Die  aus  phos- 
phorsaurem Ammoniak-Magnesia  bestehenden  Steine  sind  fast  ganz 
unlöslich  im  alkalischen  Wasser. 

12* 
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Das  in  den  alkalischen  Wässern  enthaltene  doppeltkohlen- 
saure Natron  geht  meist  nicht  als  Bicarbonat  mit  noch  freier 
Kohlensäure  in  die  Harnblase  über,  sondern  nur  als  einfaches 
Natroncarbonat,  welches  überdies  noch  durch  den  Harn  sehr  ver- 
dünnt ist.  Die  Auflösungsfähigkeit  des  in  der  Harnblase  enthaltenen 
Urins  auf  Harnsteine  muss  demnach  viel  geringer  sein,  als  die 
Fähigkeit  des  der  Quelle  entnommenen  alkalischen  Wassers,  auf 
jene  Steine  lösend  zu  wirken. 

In  jüngster  Zeit  hat  man  auch  dem  in  vielen  alkalischen  und 
auch  anderen  Mineralwässern  enthaltenen  Lithion  eine  steinauf- 
lösende Kraft  zugeschrieben.    Es  verwandelt  sich  nämlich  kohlen- 
saures Lithion  durch  Harnsäure  in  harnsaures  Lithion,  welches  sich 
bei  50°  in  60  Theilen  Wasser  leicht  auflöst.  Die  von  Ure  mit  Lithion 
angestellten  Versuche  haben  dargethan,  dass  das  kohlensaure  Lithion 
doppelt  so  viel  Harnsäure  auflöse  als  das  kohlensaure  Natron,  und 
acht  mal  mehr  als  kohlensaures  Natron.  Allein  selbst  wenn  diese  Ver- 
suche dem  Lithion  wirklich  eine  steinlösende  Kraft  vindiciren  würden, 
so  kommt  diese  desshalb  noch  nicht  den  Mineralwässern  zu,  welche 
Lithion  enthalten.  Die  Menge,  in  welcher  das  Lithion  in  den  Mineral- 
wässern vorkömmt,  ist  nämlich  einerseits  eine  viel  zu  geringe,  ander- 
seits   gelangt  das  in  den  Magen  eingebrachte  kohlensaure  Lithion 
kaum  als  Lithioncarbonat  in  die  Blase,  sondern  wahrscheinlich  durch 
Eingehen  der  Verbindung    mit  Phosphorsäure  als  einfaches  Phos- 
phat oder  als    phosphorsaures    Natronlithion,    welchem   wiederum 
nicht  jene  charakteristische  Wirkung    zugeschrieben  werden  kann. 
In  ähnlicher  Weise  verhält  es  sich  mit  der  in  manchen  Mi- 
neralwässern enthaltenen   Borsäure,    welcher  man  ebenfalls  die 
Fähigkeit  zuschreibt,  die  Auflösung  von  Harnniederschlägen  in  den 
Nierenkelchen,  den    Uretheren    und    der    Harnblase  zu  befördern. 
Nach  den  Versuchen  von   Binswanger,    Duveroy  und  Bött- 
ger  ist  dieses  Auflösungsvermögen   der  Borsäure  ein  bedeutendes 
und  das  mit  Borsäure  verbundene    Natron  soll  ein  stärkeres  Auf- 
lösungsvermögen für  harnsaure  Concremente   besitzen  als  das  mit 
Kohlensäure  verbundene.    Es  würde  diese  Eigenschaft  dafür  spre- 
chen, zur  Auflösung  der  Harnsteine,  welche  aus  Harnsäure  bestehen, 
solche  alkalische  Wässer  zu   verwenden,    welche   sich  durch  ihren 
Gehalt  an  Borsäure  auszeichnen.  Die   „steinlösenden"  Wässer  par 
excellene  Karlsbad  und  Vichy  enthalten  auch  Borsäure. 

Was  nun  die  Verhütung  der  Neubildung  von  Harn- 
steinen betrifft,  so  wirken  die  alkalischen  Wässer  in  dieser  Rich- 
tung unzweifelhaft  nützlich   sowohl   durch    ihren  Einfluss  auf  den 
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Stoffwechsel  überhaupt  als  speciell  auf  die  Beschaffenheit  des  Nie- 
rensecrets.  Wenn  man  eine"  mangelhafte  Oxydation  der 
Harnsäure  als  Grund  der  Steinbildung  betrachtet,  so  kann  man 
den  günstigen  Einfluss  der  alkalischen  Wässer  auf  Verhütung  von 
Steinneubildungen  dadurch  erklären,  dass  in  Folge  der  erhöhten 
Alkalescenz  des  Blutes  die  Oxydation  befördert,  die  Harnsäure  im 
Blute  zerstört  und  dadurch  die  Ausscheidung  der  zu  kopiösen 
Harnsäure  in  den  Nieren,  die  Concrementbildung,  vermieden  wird. 

Die  Mischung  des  Nierensecretes,  welches  wahrschein- 
lich auch  ein  Moment  zur  Beförderung  der  Steinbildung  abgibt, 
wird  durch  die  alkalischen  Wässer,  sowohl  durch  das  Wasser  als 
durch  die  kohlensauren  Alkalien,  verändert.  Das  Wasser  allein 
bildet  schon  ein  sehr  geeignetes  Verhütungsmittel  der  Bildung  von 
Harnsedimenten  und  Concretionen.  Durch  die  Verdiinnung  des 
Urins,  welche  Folge  des  reichlichen  Wassertrinkens  ist,  lösen  sich 
harnsaure  Sedimente  auf.  Die  Zufuhr  von  Wasser  hat  ferner  eine 
Verminderung  der  Harnsäure  im  Urin  zur  Folge,  wie  dies  bereits 
früher  erwähnt  wurde,  und  wenn  auch  etwas  mehr  phosphorsaurer 
Kalk  und  Talk  abgeschieden  werden  sollte,  so  ist  doch  das  Lö- 
sungsmittel in  bedeutenderem  Verhältnisse  vermehrt. 

Endlich  wird  aber  auch  die  Absonderung  des  Blasenschleims, 
der  bei  der  Bildung  von  Harnsteinen  eine  bedeutende  Rolle  spielt, 
durch  den  Genuas  der  alkalischen  Wässer  sehr  modificirt. 

Eine  therapeutisch  wichtige  Eigenschaft  dieser  Wässer  besteht 
darin,  dass  sie  die  mit  der  Steinkrankheit  eingehenden  belästigen- 
den Symptome  beschwichtigen,  den  Schmerz  in  der  Nie- 
ren- und  Blasengegend  lindern,  die  Reflexerscheinungen  mildern, 
den  Harndrang  verringern  u.  s.  w.  Diese  reizmildernde  Eigenschaft 
beruht  vorzüglich  darauf,  dass  der  Harn  durch  den  Gebrauch  jener 
Wässer  verdünnt  und  der  Blasenschleim  leichter  entfernt  wird; 
auch  dürfte  möglicher  Weise  der  chemische  Erklärungsgrund  be- 
rechtigt sein,  dass  der  alkalische  Harn  einen  weichen,  aus  Phos- 
phaten bestehenden  Ueberzug  auf  den  Steinen  ablagert,  welcher 
den  Reiz  mildert. 

Das  überwiegendste  Moment,  für  die  therapeutische  Bedeu- 
tung der  alkalischen  Wässer  bei  den  Harnsteinen  besteht  aber 
darin,  dass  sie  den  Durchtritt  derselben  durch  die  Nieren  und 
ihre  Ausscheidung  aus  dem  Körper  befördern.  Durch  die  ver- 
mehrte Harnsecretion,  wie  sie  sowohl  in  Folge  des  Wassergenus- 
ses als  in  Folge  der  Einwirkung  des  kohlensauren  Natrons  ent- 
steht, werden    die    schon    gebildeten    Nierensteineben   mechanisch 
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fortgespült  und  durch  lebhaftere  Contraction  der  Blase  der  in 
derselben  abgelagerte  Sand  rascher  entfernt.  Die  contractilen 
Bewegungen  der  Uretberen  und  der  Harnblase  werden  durch  die 
Wassermenge  und  die  mit  ihr  in  den  Harn  übergangenen  Alka- 
lien lebhafter  angeregt. 

I.  Unter  den  alkalischen  Säuerlingen  empfehlen  sich  für 
die  Balneotherapie  der  Harnsteine  besonders  die  durch  bedeuten- 
den Gehalt  an  kohlensaurem  Natron  ausgezeichneten  Quellen  von 
Bilin,  Fachingen,  Preblau  und  die  Fellathalquellen,  so 
wie  die  Thermalquellen  von  Vichy.  Das  Wasser  von  Giesshü- 
b  e  1  und  G  e  i  1  n  a  u  ist  weniger  reich  an  kohlensaurem  Natron. 

Die  erstgenannten  kalten  Quellen  eignen  sich  besonders  dann, 
wenn  die  Steinbildung  nicht  bedeutend  ist,  die  Schmerzen  in  der 
Nierengegend  nicht  wesentlich  sind  und  die  Schleimhaut  des  Harn- 
apparates  sich  noch  nicht  sehr  reizbar  zeigt.  Durch  den  Gebrauch 
dieser  Quellen  wird  der  Harn  alkalisch  und  hiedurch  der  bereits 
erörterte  Zweck  erfüllt,  anderseits  aber  auch  die  Diurese  machtig 
angeregt. 

Von  diesen  kalten  Quellen  ist  Bilin  die  wichtigste  und  bei 
Harnsäureinfarct  und  harnsauren  Concrementen  in  den  Nieren  für 
sich  ausreichend  zur  Durchführung  der  Kur.  Der  Brunnen  muss 
hier  bei  passender  Diät  wochenlange  anhaltend  getrunken  werden. 

Vichy  gilt  mit  Recht  als  souveränes  Mittel  bei  harnsaurem 
Nierensand  und  Nierensteinen.  Es  werden  hier  die  Quellen  „Grande- 
Grille"  und  „des  Celestins"  entweder  jede  für  sich  oder  combi- 
nirt  angewendet.  Wenn  in  Folge  der  Steiubildung  die  Körper- 
kräfte  gesunken  sind,  werden  die  eisenhaltigeren  Vichyer  Quellen 
„Mesdames,"  „Lardy"  und  „de  Fhöpital"  verordnet. 

Vichy  re  präsentirt  ganz  vorzüglich  die  alkali- 
nische  Therapie  der  Harnsteine.  Da  der  Kohlensäurege- 
halt nicht  bedeutend  ist,  so  tritt  die  Wirkung  der  reichlich  voi-- 
handenen  kohlensauren  Alkalien  um  so  reiner  hervor.  Ausserdem 
liegt  in  der  höheren  Temperatur  ein  wirksames  therapeutisches 
Moment,  welches  besonders  dann  von  Wichtigkeit  ist,  wenn  die 
Schleimhaut  der  Harnwege  reizbar  ist.  Zur  Linderung  der  Schmer- 
zen bei  grösseren  Steinen  trägt  die  Anwendung  der  Vichyer  Quel- 
len ebenso  vorzüglich  bei,  als  zur  Entfernung  des  Nierensandes  und 
kleinerer  Concremente.  Was  die  auflösende  Kraft  der  Vichyer 
Quellen  auf  die  Steine  selbst  betrifft,  wie  dies  mehrseitig  diesem 
Wasser  zugeschrieben  wird,  so  können  wir  nur  das  wiederholen, 
was  wir  betreffs  der  alkalischen  Wässer  überhaupt  sagten. 
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Man  kaDn  keinesfalls,  selbst  die  auflösende  Kraft  zugegeben, 
so  viel  Wasser  reichen,  um  eine  Auflösung  des  Steines  herbei- 
zuführen, besonders  wenn  er  sich  schon  in  der  Harnblase  befindet. 
Es  ist  schon  ein  glänzendes  Resultat,  wenn  bei  Blasensteinen 
durch  die  alkalischen  Wässer  auf  die  Oberfläche  der  Harnconcre- 
tion  lösend  gewirkt  wird,  der  Stein  kleiner  und  beweglicher  wird 
und  dadurch  aus  einem  Divertikel,  in  welchem  er  sich  etwa  be- 
findet, herauszugleiten  und  mit  dem  Harn  herausbefördert  zu  wer- 
den vermag. 

Man  lässt  das  Vichyer  Wasser  zu  7  bis  8  Bechern  täglich 
trinken. 

Betreffs  der  Dosirung  der  alkalischen  Wässer  bei  Harnsteinen 
möchten  wir  überhaupt  hervorheben,  dass  man,  den  individuellen 
Verhältnissen  des  Einzelnen  entsprechend,  so  viel  trinken  las- 
se, dass  durch  das  kohlensaure  Natron  der  Harn  al- 
kalisch wird,  nicht  aber  dass  bei  dieser  Behandlung 
Diarrhoe  ein tr e  te,  weil  man  sonst  den  Ueberschuss  des  Salzes 
in  den  fäcibus  findet.  Es  ist  desshalb  und  um  die  Verdauung 
nicht  durch  zu  starke  Darreichung  alkalischer  Wässer  zu  schwa- 
chen, zweckmässiger  statt  grosse  Gaben  auf  einmal,  lieber  kleinere 
Dosen  mehrere  Male  des  Tages  trinken  zu  lassen. 

II.  Die  alkalisch  salinischen  Quellen  sind  besonders 
dann  empfehlenswerth,  wenn  die  „harnsaure  Diathese"  sich  auch 
durch  Abdominalstasen,  Arthritis  kundgibt  und  unzweckmässige 
Diiit,  üppige  Lebensweise  sich  als  Causalmomente  erweisen.  Durch 
den  grossen  Gehalt  an  schwefelsaurem  Natron  können  sie  besser 
auf  das  Grundleiden,  Stockungen  in  den  Venen  des  Unterleibes  und 
Ueberschuss  an  Proteinverbindungen    im  venösen  Blute  einwirken. 

Von  den  Quellen  dieser  Klasse  sind  die  Karlshader  Ther- 
men hier  die  vorzugsweise  anwendbaren,  welche  auch  ihren  Ruf  als 
„die  kräftigsten  litholytischen  Mineralwässer"  bewähren.  Sie  eignen 
sich  nicht  bloss  für  jene  Fälle,  wo  nur  feiner  Sand  und  kleine 
Concremente  mit  dem  Harn  entleert  werden  und  wo  es  sich  dar- 
um handelt  einerseits  die  schmerzhaften  Erscheinungen  der  Co- 
lica  nephrytica  zu  beschwichtigen,  anderseits  aber  eine  raschere 
Fortschwemmung  der  Sedimente  durch  die  Harnfluth  zu  bewirken; 
sondern  auch  dann,  wenn  sich  Blasensteine  von  solcher  Grösse 
nachweisen  lassen,  dass  sie  nicht  durch  die  Harnröhre  entfernt 
werden  können,  werden  die  Karlsbader  Thermalquellen  sympto- 
matische Erleichterung  verschaffen  und  die  operative  Kur,  welche 
hier  wohl  unvermeidlich  ist,  in  passendster  Weise  einleiten. 
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Auch  wenn  die  chirurgische  Operation  bereits  vorgenommen 
worden  ist,  eignet  sich  der  Gebrauch  der  Karlsbader  Thermen, 
um  die  etwa  noch  zurückgebliebenen  Sedimente  fortzuspülen  und 
die  „harnsaure  Diathese"  im  Allgemeinen  zu  tilgen. 

Am  kräftigsten  wirkt  von  den  Karlsbader  Thermen  der  Spru- 
del, dessen  Dosirung  jedoch  mit  Vorsicht  den  individuellen  Ver- 
hältnissen entsprechend,  geschehen  muss. 

Durch  den  Genuss  dieser  Quellen  wird  der  Harn  alkalisch, 
doch  hält  diese  Beschaffenheit  desselben  gewöhnlich  nicht  lange 
an.  Nur  der  Morgenharn,  der  unmittelbar  nach  dem  Trinken  ge 
lassen  wird,  reagirt  alkalisch,  der  später  gelassene  Harn  zumeist 
neutral  oder  sauer.  Schon  daraus  geht  hervor,  dass  es,  wie  wir 
oben  hervorhoben,  zweckmässig  erscheint,  mehrere  Male  des  Tages 
das  Mineralwasser  trinken  zu  lassen. 

Marienbads  Glaubersalzquellen,  der  Kreuzbrunnen  und 
Ferdinandsbrunnen,  scheinen  uns  bei  harnsauren  Steinen  we- 
niger geeignet,  als  die  Thermalquellen  von  Karlsbad.  Der  grössere 
Reichthum  an  Kohlensäure  und  an  schwefelsaurem  Natron,  welcher 
in  anderen  Fällen  Marienbad  einen  wesentlichen  Vorsprung  vor 
Karlsbad  gewährt,  ist  gerade  hier  ein  Nachtheil.  Nur  in  Fällen, 
wo  die  höhere  Temperatur  eine  Contraindication  für  den  Gebrauch 
Karlsbads  gibt,  sind  diese  Marienbader  Quellen  zu  empfehlen, 
welche  übrigens  auf  Entfernung  des  Nierensandes  und  kleinerer 
Concremente  unzweifelhaft  und  rasch  wirken. 

Der  Harn  wird,  nach  meinen  Versuchen  bei  dem  Trinken 
des  Marienbader  Kreuzbrunnens,  erst  nach  grösseren  rasch  hinter 
einander  genommenen  Gaben  (24  bis  36  Unzen)  alkalisch.  Die 
Alkalescenz  überdauert  jedoch  kaum  drei  bis  vier  Stunden.  Nach 
sechs  Stunden  reagirte  der  Harn  wieder  sauer.  Wo  die  purgirende 
Wirkung  des  Wassers  eine  starke  war,  zeigte  sich  auch  die  saure 
Reaction  des  Harnes  früher. 

III.  Die  alkalisch-muriätisc  hen  Mineralwässer 
sind  dann  zu  empfehlen,  wenn  die  Kranken  schwächlich  und  ent- 
kräftet sind  und  die  Blutbildung  stark  beeinträchtigt  erscheint. 
In  diesen  Fällen  ist  die  Anwendung  der  alkalischen  Säuerlinge 
desshalb  nicht  rathsam,  weil  durch  dieselben  die  Blutentmischung 
raschere  Fortschritte  machen  und  hydrämische  Erscheinungen  auf- 
treten würden;  die  alkalisch-salinischen  Quellen  sind  dann 
ebenfalls  nicht  so  empfehlenswerth,  weil  sie  auch  die  Kräfte  noch 
mehr  herabsetzen  und  die  Prostration  steigern  würden.  In  den 
alkalisch-muriatischen  Quellen  jodoch  wirkt  das  verhält- 
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nissmiissig  neben  dem  kohlensauren  Natron  überwiegende  Chlor- 
natrium vortheilhaft  auf  die  Verdauung  und  Ernährung  ein. 

Vorzugsweise  empfehlenswerth  erscheint  Ems.  Seine  Ther- 
malquellen müssen,  täglich  2  bis  6  Becher,  durch  mehrere  Monate 
hinter  einander  gebraucht  werden.  Bei  jugendlichen  Individuen 
und  Personen  mit  reizbarem  Gefässsysteme  zieht  man  das  „Krähn- 
chen"  dem  „Kesselbrunnen"  vor.  Durch  den  kurmässigen  Gebrauch 
der  Emser  Quellen  werden  die  Concremente  reichlich  ausgeschie- 
den, die  durch  dieselbe  in  den  Uretheren  und  in  der  Harnblase 
verursachten  Beschwerden  gelindert  und  der  Neubildung  von  Con- 
crementen  entgegengearbeitet. 

In  Fällen,  in  denen  man  die  Anwendung  eines  Wassers  mit 
höherer  Temperatur  scheut,  kann  man  hier  die  Konstantinsquelle 
von  Gleichenberg  verordnen,  welche  sich  durch  ihren  Reichthum 
an  kohlensauren  Alkalien  ebenfalls  dazu  eignet,  um  die  übermäs- 
sige Bildung  von  Harnsäure  und  harnsauren  Salzen  im  Urin  zu 
verhüten  und  selbst  bei  grösseren  Steinen  die  von  denselben  ver- 
anlassten Beschwerden  zu  mildern. 

Contraindicirt  scheinen  die  alkalischen  Quellen,  wel- 
che wir  bisher  angaben,  bei  Phospholithiasis  zu  sein,  bei  Steinen, 
welche  aus  phosphorsaurer  Ammoniak-Magnesia  und  aus  phos- 
phorsaurem Kalke  bestehen.  Doch  sind  die  Verhältnisse  noch  nicht 
genug  aufgeklärt,  um  diese  Contraindication  strenge  zu  betonen. 
Die  aus  phosphorsaurer  Ammoniak-Magnesia  bestehenden  Steine 
sind  fast  ganz  unlöslich  im  alkalischen  Wasser  und  theoretisch 
muss  man  vermuthen,  dass  die  Zufuhr  von  Natroncarbonat  das 
Leiden  verschlimmere  und  neues  Material  zur  Steinbildung  gebe. 
James  warnt  vor  den  schlimmen  Folgen,  welche  durch  Verab- 
reichung von  Alkalien  bei  Phospholithiasis  entstehen  und  Civiale 
hebt  speciell  hervor,  dass  der  Gebrauch  der  alkalischen  Wässer 
häufig  Veranlassung  zur  Neubildung  von  Gries  und  zur  Vergrös- 
serung  der  vorhandenen  Harnsteine  gebe. 

IV.  Die  einfachen  Säuerlinge  können  für  die  Balneo- 
therapie der  Nierenconcremente  durch  den  Gehalt  an  freier  Koh- 
lensäure verwerthet  werden.  Da  man,  wie  bereits  erwähnt,  die 
Kohlensäure  als  urophanes  Lösungsmittel  für  die  phosphati- 
schen Steine  betrachtet,  so  wird  man  bei  diesen  eben  einfache 
Säuerlinge  reichen,  welche  viel  freie  Kohlensäure  und  nur  sehr 
wenig  Salze  enthalten. 

Zu  diesem  Zwecke  kann  man  nebst  den  natürlichen  Säuer- 
lingen   auch    vorzüglich    künstliches    kohlensäurehaltiges    Wasser 
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trinken  lassen.  Die  Patienten  vertragen  eine  ausserordentliche 
Menge  der  freien  Kohlensäure  und  können  von  dem  mit  Kohlen- 
säure imprägnirten  Wasser  sechsmal  so  viel  im  Tage  trinken  als 
z.  B.  von  der  Konstantinsquelle.  Es  handelt  sich  aber  vorzüglich 
darum,  eine  solche  Menge  von  Kohlensäure  einzuführen,  dass  diese 
in  beträchtlicher  Quantität  in  den  Harn  übergeht. 

Nicht  zu  übersehen  ist  hiebei  die  zweifellos  diuretische  Eigen- 
schaft, welche  die  Kohlensäure  besitzt. 

V.  Die  erdigen  Mineralquellen.  Die  Wirksamkeit  die- 
ser Quellen,  welche  bei  Nieren-  und  Blasensteinbildung  gerühmt 
wird,  beruht  ebenfalls  vorzüglich  auf  dem  Gehalt  an  Kohlen- 
säure. Ausserdem  schrieb  man  aber  diesen  Wässern  durch  ihren 
Gehalt  an  kohlensaurem  Kalk  die  Eigenschaft  zu,  in  gleicher 
Weise  wie  die  alkalischen  Wässer,  die  Blutalkalescenz  zu  erhöhen 
und  dadurch  die  Verbrennung  von  Harnsäure  zu  begünstigen. 

Es  werden  deshalb  nicht  die  Kalkthermen,  sondern  die  kohlen- 
säurehaltigen kalten  Kalkwässer  verwerthet  werden:  der  Stadtbrun- 
nen in  Wildungen  und  die  Wiesen  quelle  in  Marienbad. 

Man  lasst  das  Wasser  durch  mehrere  (4  bis  6)  Wochen  zu 
3  bis  8  Becher  täglich  trinken,  je  nach  dem  Zustande  der  Ver- 
dauungsorgane der  Patienten. 

Diese  erdigen  Quellen  werden  besonders  dann  sich  nützlich 
erweisen,  wenn  in  Folge  der  Steinbildung  übermässige  Schleim- 
secretion  in  den  Harnwegen  vorhanden  ist  oder  umgekehrt  diese 
als  Ursache  der  Lithiasis  betrachtet  wird. 

Warme  Bäder  werden  in  allen  genannten  Kurorten  den 
innerlichen  Gebrauch  der  Quellen  unterstützen.  Die  Bäder  müssen 
durch  mehrere  Stunden  genommen  werden  und  wirken  dann  vor- 
züglich auf  Beschwichtigung  der  Nierenkolik.  Nach  Huxham  ist 
nichts  mehr  geeignet,  die  Durchführung  eines  Steines  durch  die 
Uretheren  zu  befördern,  als  ein  laues  erweichendes  Bad. 

Schmerzlindernd  wirkt  zuweilen  bei  den  Nierenkoliken  die 
warme  Douche  auf  die  Lumbaigegend  angewendet  oder  die  An- 
wendung von  warmen  Moorbädern. 

Um  auf  die  in  der  Harnblase  befindlichen  Concremente  lösend 
einzuwirken,  hat  man  auch  Injectionen  in  die  Blase  mit  solchen 
Mineralwässern  empfohlen,  denen  eine  litholytische  Eigenschaft  zu- 
geschrieben wird  und  daher  bei  harnsauren  Steinen  Injection  mit 
alkalischen  Wässern,  bei  Phosphatconcromenten  mit  kohlensäure- 
haltigen  Wässern  empfohlen.  Der  Erfolg  entsprach  jedoch  im  Allge- 
meinen nicht  den  vom  theoretischen  Gesichtspunkte  aus  so  glän- 
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zend  erscheinenden  Erwartungen.  Bei  dem  Reizzustande  der  Blase, 
welcher  die  Anwesenheit  der  Concremente  begleitet,  werden  die 
Injectionen  zumeist  nicht  vertragen. 

Die  Diät  ist  vom  grössten  Einflüsse    auf    die    Heilung    oder 
Linderung  des  Steinleidens  und  verdient  desshalb  die  sorgfältigste 
Ueberwachung.  Sobald  die  Harnsteine  aus  Harnsäure  oder 
sauren,  harnsauren  Salzen  bestehen,  müssen  vorzugsweise 
vegetabilische,  eiweissarme  Speisen  gewählt  weiden.    Durch  vege- 
tabilische Kost  wird  dem  Harne  eine  möglichst  starke    alkalische 
Beschaffenheit  verliehen  und  in  Folge  der  stickstoffarmen  Nahrung 
die  Bildung  der  Harnsäure  beschränkt.    Die  vegetabilischen  Nah- 
rungsmittel   enthalten   pflanzensaure    Alkalien,   welche    sich,    wie 
Wohl  er  zuerst  nachwies,   innerhalb  des    Organismus  in  kohlen- 
saure Alkalien  umwandeln   und  als  solche  in    den  Harn  gelangen. 
Es  müssen  ferner  alle  diejenigen  Speisen  uud  Getränke  sorgfältig  ver- 
mieden werden,  welche,  indem  sie  viel  Sauerstoff  in  Beschlag  nehmen, 
die  Oxydation  der  Harnsäure  beeinträchtigen  könnten,  also  Fett,  gei- 
stige Getränke,  Kaffee  und  Thee  (Molescho  tt).  Der  häufige  Ge- 
nuss  von  Thee  ist  jedoch  nach  Einigen,  wie  K  a  e  m  p  f  er,  Camper, 
Van  Geuns,  Sinclair  u.  m.  A.  bei  der  Steinkrankheit  empfeh- 
lenswerth.    Die   harntreibende  Wirkung  des    Thees  kann  nämlich 
bei  den  Steinen,  die  aus  Harnsäure,    harnsaurem   Ammoniak  oder 
kleesaurem  Kalk   bestehen,    zur    Auflösung    beitragen,  indem    der 
Harn  wasserreicher    wird,    und    die    Harnsäure    selbst    im    kalten 
Wasser  nicht  ganz  unlöslich,  harnsaures  Ammoniak  in  500  Theilen 
Wasser  löslich  und  die  Kleesaure  durch  Kalksalze  nicht  vollständig 
fällbar  ist.    Vielleicht  wirkt  auch  der  häufige  Gebrauch  des  Thees 
nur  dadurch  günstig,  dass  er  den  Genuss  entschieden  schädlicher 
Getränke,  z.  B.  des  Weines  einschränkt. 

Pflanzliche  Nahrungsmittel,  die  viel  freie  organische  Säure 
enthalten,  sind  nach  Moleschott  bei  der  Steinbildung  durch 
Harnsäure  desshalb  nachtheilig,  weil  sie  den  Harn  sauer  machen 
können,  und  einen  Theil  des  Sauerstoffes  in  Anspruch  nehmen, 
der  für  die  Verbrennung  der  Harnsäure  zu  Harnstoff  und  Koh- 
lensäure verwendet  werden  könnte,  indem  die  organische  Säure 
wenigstens  theilweise  zu  Kohlensäure  und  Wasser  verbrennt,  ohne 
dass  die  Kohlensäure  eine  Basis  vorfindet,  mit  der  sie  sich  ver- 
binden kann;  desshalb  verdienen  Birnen  unter  den  Obstarten  bei 
der  „barnsauren  Diathese"  am  meisten  Empfehlung,  nächstdem 
Aepfel,  Trauben,  Pflaumeu,  Zwetschken,  während  der  Genuss  von 
Johannisbeeren,  Maulbeeren,  Stachelbeeren,  Himbeeren,  Erdbeeren 
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zu  widerratben  ist.  Darum  ist  auch  Wein  weit  schädlicher  als 
Bier,  weil  dieses  nicht  nur  weniger  Alkohol,  sondern  gewöhnlich 
auch  viel  weniger  organische  Säure  enthält  als  Wein. 

Bei  Harnsteinen  aus  oxstlsaurem  Kalk  lässt  sich,  da 
der  kleesaure  Kalk  nur  in  Mineralsäuren,  Salpetersäure,  Salzsäure 
löslich  ist,  die  Steinbildung  durch  diätetische  Behandlung  nur 
negativ  bekämpfen.  Alle  Nahrungsmittel,  in  denen  kleesaurer  Kalk 
oder  Kleesäure  enthalten  ist,  so  die  Rhumexarten,  Rheum,  die 
Beere  des  gemeinen  und  chinesischen  Sauerdorns  u.  s.  w.,  müssen 
vermieden  werden.  Wenn  die  Kleesäure,  wie  die  Harnsäure  in 
Folge  mangelhafter  Oxydation  im  Harne  auftritt,  so  sind  die  oben 
bei  der  harnsauren  Diathese  angegebenen  diätetischen  Regeln  zu 
beobachten. 

Bei  Steinen,  welche  au8  phosphorsaurer  Ammoniak- 
magnesia und  phosphor  saurem  Ka  lk  bestehen,  wird  der 
Genuss  der  Essigsäure  als  nützlich  empiohlen,  weil  die  phosphor- 
sauren Erden  in  dieser  löslich  sind.  Ein  Theil  der  Essigsäure 
scheint  in  der  That  in  den  Harn  zu  übergehen,  wenn  auch  ein 
Theil  gewiss  zu  Kohlensäure  und  Wasser  oxydirt  wird.  Jeden- 
falls muss  man  bei  solchen  Steinen  darauf  achten,  dass  der  Harn 
keine  alkalische  Beschaffenheit  annehme.  Eine  animalische  Diät  ist 
desshalb  als  die  vorherrschende  zu  empfehlen,  und  unter  den  vege- 
tabilischen Nahrungsmitteln  vorzüglich  der  Genuss  solcher,  welche 
sich  durch  Reichthum  an  freier  organischer  Säure  auszeichnen : 
Johannisbeeren,  Maulbeeren,  mit  viel  Essig  angemachter  Salat, 
Sauerkraut.  Aus  demselben  Grunde  werden  sich  hier  Molken  und 
säuerliche  Weine  nützlich  zeigen. 

Chronischer  Katarrh  der  Harnblase. 

Nebst  den  Schmerzen  in  der  Blase  und  dem  lästigen  Drän- 
gen zum  Urinlassen ,  ist  es  vorzüglich  die  Beschaffenheit  des 
Harnes,  welche  den  chronischen  Katarrh  der  Harnblase  charak- 
terisirt.  Die  Menge  des  Schleimes,  welcher  sich  im  Urin  zeigt,  ist 
sehr  verschieden.  Der  Harn  ist  bei  protrahirten  Fällen  zumeist 
dick  und  trübe,  das  Sediment  bildet  eine  weisse  oder  gelbe  gallert- 
artige cohärente  Masse.  Durch  den  Schleim,  welcher  als  Ferment 
im  Harn  wirkt,  entsteht  zuweilen  in  demselben  die  alkalische 
Gährung,  bei  welcher  der  Harnstoff  in  kohlensaures  Ammoniak  zer- 
setzt wird,  und  es  bilden  sich  Ammoniakverbindungen,  namentlich 
harnsaures  Ammoniak  und  phosphorsaure  Ammoniakmagnesia. 
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Bei  bedeutender  Verdickung  der  Blasenwand  durch  Hyper- 
trophie der  Muskelbündel  lässt  sich  die  Harnblase  zuweilen  als 
derbe  Geschwulst  über  der  Symphyse  oder  durch  Untersuchung 
per  anum  oder  vagiuarn  fühlen. 

Die  Ursachen  des  chronischen  Blasenkatarrhs  sind  sehr 
mannigfaltig.  Er  kann  durch  alle  längere  Zeit  auf  die  Blasenschleim- 
haut wirkende  Reize  verursacht  werden,  mögen  diese  mechanischer 
oder  chemischer  Natur  sein,  und  ferner  dadurch  entstehen,  dass 
sich  eine  entzündliche  Reizung  benachbarter  Organe  auf  die  Schleim- 
haut der  Harnblase  fortpflanzt. 

Für  die  Balneotherapie  des  chronischen  Blasenkatarrhs 
werden  vorzüglich  die  alkalischen  Wässer  (alkalische 
Säuerlinge,  alkalisch-muriatische,  alkali  seh -salini- 
sche Quellen  und  Eisensäuerlinge),  dann  die  j  odhal  tigen 
Quellen,  Schwefelwässer  und  erdige  Mineralquellen 
zum  innerlichen  Gebrauche  verwerthet. 

Bei  den  alkalischen  Wässern  wirkt  dieK  ohle  nsäure 
auf  stärkere  Harnausscheidung  und  regt  anderseits  die  Harnblase 
zu  lebhafteren  Contractionen  an,  während  das  kohlensaure 
Natron  ebenfalls  diuretisch  wirkt  und  dem  Harne  eine  alkalische 
Beschaffenheit  verleiht.  Der  in  der  Blase  angesammelte  Schleim 
wird  so  rascher  entfernt  und  der  Zersetzung  desselben  möglichst 
vorgebeugt.  Dadurch  findet  eine  bedeutende  Beschwichtigung  der 
Reizungserscheinungen  statt,  so  dass  die  Kranken  weniger  an 
Urindrang  und  an  Schmerzen  beim  Uriniren  leiden. 

Die  alkalischen  Wässer  finden  nur  dann  ihre  Anzeige,  wenn 
der  Harn  sauer  reagirt  und  eignen  sich  vorzüglich  für  folgende 
drei  Varietäten  des  chronischen  Blasenkatarrhs: 

1.  Bei  im  kräftigen  Mannesalter  stehenden  Individuen,  bei 
denen  nach  öfters  vorausgegangenen  Entzündungen  und  Blenor- 
rhöen  der  Harnröhre  mit  oder  ohne  nachfolgende  Strictur,  mit 
oder  ohne  Nebenhodenentzündung  allmälig  der  eigenthümliche 
Krankheitsprozess  der  Schleimhaut  des  ursprünglich  ergriffenen 
Organes  sich  der  inneren  Auskleidung  der  Harnblase  und  nach 
dieser  auch  der  Harnleiter  und  der  Nierenbecken  bemächtigte. 

2.  Bei  altersschwachen  Subjecten,  welche  bis  in  die  letzte  Zeit 
nach  Möglichkeit  der  Venus  und  dem  Bachus  huldigten,  und  so 
von  Stufe  zu  Stufe  chronischen  Blasen-  und  Niernkatarrh  erlitten, 
sei  es,  dass  Blasen-  oder  Nierensteine,  sei  es,  dass  bloss  Erschö- 
pfung und  mangelhafte  (Jontraction  der  Blase  den  ersten  Grund 
zur  Entstehung  lieferten. 
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3.  Bei  jenen  Formen,  wo  durch  Harnconcremente  Reizung 
der  Schleimhaut  und  heftige  Beschwerden  entstehen. 

Während  bei  den  letzten  beiden  Arten  die  alkalischen  Wässer 
nur  symptomatische  Erleichterung  verschaffen,  werden  sie  in  den 
erst  bezeichneten  Fällen  nach  einer  vier-  bis  sechswöchentlichen 
Kur  vollständige  Heilung  des  Leidens  bewirken  oder  wenigstens 
eine  solche  Wiederherstellung  des  Patienten,  dass  dieser  sich  mit 
voller  Beruhigung  einer  Kur  zur  Behebung  der  Strictur  überlassen 
kann.  Da  wo  der  Harn  alkalisch  reagirt,  wird  man  mit  der  An- 
wendung der  alkalischen  Wässer  nur  Schaden  bringen. 

1.  Die  alkalischen  Säuer  li  nge  sind  in  den  bezeichneten 
Fällen  am  häufigsten  und  zweckmiissigsten  anwendbar,  weil  eben 
die  Wirkung  der  Kohlensäure  und  des  kohlensauren  Natrons  in 
ihnen  am  reinsten  zu  Tage  tritt. 

Unter  denselben  empfiehlt  sich  besonders  der  Gebrauch  der 
Josephsquelle  in  Bilin,  welche  nach  Lös  ebner  in  Krankheiten 
des  uropoetischen  Systems  „wahrhaft  Grosses"  leistet,  des  Was- 
sers von  Pr  eblau,  welches  sich  durch  seineu  Reichthuin  an  Koh- 
lensäure und  kohlensaurem  Natron  vorzugsweise  für  Blasenkatarrhe 
eignet,  des  Giesshübler  Säuerlings,  des  Wassers  von  Fachin- 
gen und  Geilnau. 

Die  Quellen  von  Vichy  eignen  sich  vorzüglich,  wenn  Harn- 
concremente Ursache  des  chronischen  Blasenkatarrhs  sind,  und 
wo  sich  die  Schleimhaut  der  Harnwege  sehr  reizbar  zeigt. 

2.  Die  alkali  s  ch-s  a!i  nischen  Quellen  habennebst  dem 
dass  sie  bei  den  durch  Harnconcremente  hervorgerufenen  Blasen- 
katarrhen indicirt  erscheinen,  ihre  vorzügliche  Anzeige,  wenn  der 
abgesonderte  Schleim  zähe  und  copiös  ist,  die  Schleimhaut  sich 
atonisch  zeigt  und  eine  lebhaftere  Anregung  nothwendig  erscheint. 
Endlich  ist  der  Blasenkatarrh ,  welcher  bei  Wohlleben  durch 
überreizende  Speisen  und  Getränke  entsteht,  eine  besondere  Indi- 
cation  für  die  alkalisch-salinisclien  Wässer. 

Bei  dem  letzt  erwähnten  Umstände  ist  vorzugsweise  der 
Kreuzbrunnen  Marienbad's,  in  den  ersteren  Fällen  der  Schloss- 
brunnen, Theresienbrunnen  etc.  in  Karlsbad  zu  empfehlen. 

Diese  Wässer  sind  es  auch,  welche  sich  ihrer  „auflösenden" 
Wirkung  wegen  bei  jenen  Blasenkatarrhren  trefflich  bewähren,  die  ih- 
ren Grund  in  Circulationsstörungen  im  Unterleibe,  Adominalstasen 
haben  und  die  früher  durch  das  Vorhandensein  von  „Blasenhä- 
morrhoiden"  erklärt  wurden. 

3.  Die  alkalisch-muriatischen   Quellen  haben  die- 


191 

selbe  Anzeige,  wie  die  alkalisch-salinischen,  eignen  sich  aber  ih- 
rer weniger  eingreifenden  Wirkung  besonders  bei  zarteren,  schwäch- 
lichen Individuen  und  wo  das  Leiden  auf  scrofulöser  Basis  auftritt. 

Es  sind  hier  vorzüglich  die  Thermen  von  Ems,  welche  mit 
Recht  sich  bedeutender  Erfolge,  ähnlich  den  Thermen  von  Karls- 
bad und  Vichy  rühmen.  Von  den  kalten  Quellen  leisten  der  Ober- 
brunnen in  Salz  brunn,  die  Konstantinsquelle  und  der  Johannis- 
brunnen  in  Gleichenberg,  das  Wasser  von  Szcawnicza  und 
Selters  gute  Dienste. 

4.  Die  alkalisch  und  salinischen  Eisensäuer- 
linge eignen  sich  vorzüglich  da,  wo  der  Blenorrhoe  der  Blasen- 
schleimhaut ein  Erschlanuugszustand  zu  Grunde  liegt,  wo  dieselbe 
durch  ein  Uterinalleiden  bedingt  und  von  der  Genitalsphäre  fort- 
gepflanzt erscheint  und  wo  die  Kranken  sehr  herabgekommen  und 
anämisch  erscheinen.  Endlich  sind  sie,  wenn  die  den  Blasenkatarrh 
verursachenden  Grundleiden  (z.  B.  Harnconcremente)  eine  „auf- 
lösende" stärkere  Brunnenkur  oder  eingreifende  Operation  (z.  B. 
Steinoperation)  nothwendig  machte,  nach  derselben  zur  „Nachkur" 
zu  empfehlen. 

Von  den  Eisensäuerlingen  verdienen  für  diesen  Zweck  die 
„Franzensquelle"  und  der  „kalte  Sprudel"  in  Franz  ensbad  be- 
sonderer Beachtung,  ferner  die  Moritzquelle  in  Elster,  vorzüg- 
lich aber  die  Quellen  von  Bartfeld,  welche  nebst  dem  bedeu- 
tenden Eisengehalte  durch  grossen  Reichthum  an  kohlensauren 
Alkalien  ausgezeichnet  sind,  aus  demselben  Grunde  auch  die  Quel- 
len von  Borszek,  Elöpatak,  Schwalheim,  Recoaro, 
Rodna  und  T  ei  nach. 

In  der  Gegend  von  Rodna  in  Siebenbürgen,  6  Stunden  von 
Bistritz  entfernt,  entspringen  die  Szen  t-György  quellen  und 
Dombhatquelle.  Die  erstere  enthält  unter  54,42  Gran  festen 
Bestandteilen:  Chlornatrium  20,05,  kohlensaures  Natron  18,78, 
kohlensauren  Kalk  9,29,  kohlensaures  Eisenoxydul  0,16  Gran  und 
freie  Kohlensäure  27  K.  Z.,  die  Dombhatquelle  unter  38,54  Gran 
festen  Bestandteilen :  Chlornatrium  7,98,  kohlensaures  Natron 
14,03,  kohlensauren  Kalk  11,21,  kohlensaures  Eisenoxydul  0,09 
Gran  und  27,3  K.  Z.  freie  Kohlensäure. 

In  Teinach  in  Würtemberg,  4  Stunden  von  Wildbad,  ent- 
hält die  Bach qu eil  e  unter  13,91  Gran  festen  Bestandtheilen : 
Kohlensaures  Natron  4,58,  kohlensaure  Kalkerde  5,49,  kohlensaures 
Eisenoxydul  0.U58  Gran  und  Kohlensäure  36,5  K.  Z.  Die  Hirsch- 
quelle  unter    11,64    Gran    festen   Bestandtheilen:   Kohlensaures 
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Natron   2,96,  kohlensaure   Kalkerde    5,18,  kohlensaures  Eisenoxy- 
dul 0,018  Gran  und  Kohlensäure  32,6  K.  Z. 

Bei  den  Eisensäuerlingen  lasse  man  die  Kur  mit  den  Quellen 
von  geringerem  Eisengehalte  beginnen,  besonders  wenn  der  Reiz- 
zustand in  der  Schleimhaut  bedeutend  ist;  nur  bei  wahrer  Ato- 
nie  wende  man  die  sehr  eisenhaltigen  Quellen  an. 

5.  Die  jodhaltigen  Quellen  werden  bei  jenen  chroni- 
schen Blasenkatarrhen  empfohlen,  welche  durch  Harnretention  in 
Folge  von  Vergrösserung  der  Prostata  oder  Harnröhrestricturen 
entstanden  sind.  Die  günstige  Einwirkung  soll  dadurch  zu  Stande 
kommen,  dass  das  Jod  auf  die  erwähnten  Leiden  verringernd  wirkt. 
Wir  glauben  jedoch,  dass  ein  Hauptantheil  an  der  günstigen  Wir- 
kung, wenn  dieselbe  konstatirt  ist,  vorzüglich  den  secretionsbe- 
fördernden  Eigenschaften  des  Kochsalzes  zukömmt,  welches  in  je- 
nen Quellen  enthalten  ist. 

Von  diesen  Quellen  eignen  sich  hier:  Hall  in  Oberösterreich, 
die  A  d  elheidsquelle  in  Heilbrunn,  Wild  ba  d-Salz  brunn, 
Ivonicz,  die  Ferdinandsquelle  von  Zaizon,  die  Quelle  von 
Wi  ldegg. 

6.  Die  Schwefel  w  ä  sser  werden,  ihrer  von  Altersher 
noch  immer  in  gutem  Kredit  stehenden  Beziehungen  zu  den  „Hä- 
morrhoiden" bei  jenen  chronischen  Blasenkatarrhen  empfohlen, 
welche  mit  Hämorrhoidalleiden  einhergehend,  gleich  diesem  ihren 
Grund  in  Circulationsstörungen  in  den  Unterleibsgefässen  haben 
(Blasenhämorrhoiden).  Ebenso  wird,  wenn  das  Blasenleiden  mit 
Arthritis  und  Rheumatismus  in  Verbindung  steht,  den  Schwefel- 
wässern eine  günstige  Wirkung  zugeschrieben. 

Es  eignen  sich  von  diesen  Quellen  hier:  die  Trinkquelle  in 
Neudorf,  die  Julianenquelle  in  E  i  1  s  e  n,  vorzüglich  das  Wasser  von 
W  eilb  ach  (das  Letztere  besonders,  weil  es  auch  mehr  kohlensaure 
Alkalien  enthält),  dann  die  Schwefelquellen  von  Wippfeld,dievon 
Lubien,  Szobräncz;  ferner  von  den  Thermal ■■  Schwefelquellen : 
Aachen  (besonders  „wenn  der  Blasenkatarrh  mit  rheumati- 
scher Lähmung  der  Blase  in  Verbindung  steht"),  Baden  bei  Wien. 

7.  Die  erdigen  Mineralquellen  werden  bei  chronischen 
Blasenkatarrhen  empfohlen,  wo  die  Schleimsecretion  eine  sehr 
profuse  ist  und  namentlich  wenn  dieselbe  nach  Entfernung  von 
Concrementen  zurückbleibt,  auch  in  jenen  Fällen,  wo  die  Neural- 
gie des  Blasenhalses  und  der  Urethra,  die  Dysurie  und  Ischurie 
bedeutend  ist,  endlich  bei  Hämaturie  in  Begleitung  von  Hämor- 
rhoidalleiden. 
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Die  Quellen' von  Wildungen   und  die  Wiesenquelle  in 
Marienbad  sind  die  hier  am  besten  zu  verwertenden  Quellen. 

Warme  lange  dauernde  Bäder  üben  beim  chronischen 
Blasenkatarrh  einen  wesentlichen  sedativen  reizmildernden  Einfluss. 
Es  werden  sich  bei  grosser  Reizbarkeit  der  Blase,  Ischurie  und 
Dysurie  vorzüglich  die  indifferenten  Thermen  von  Gastein, 
Pfaffe r s,  Ragatz,  Wildbad,  Schlangenbad  und  Johan- 
nisbad  zur  Anwendung  empfehlen.  Dort  wo  die  Schleimsecretion 
eine  bedeutende  ist,  kann  man  lauwarme  Injectionen  mit  schwa- 
chen Koch  Salzwässern  oder  Glaubersalzwässern  ver- 
suchen. Der  Erfolg  der  Injectionen  mit  lauem  Wasser, 
welche  namentlich  von  Civiale  dringend  empfohlen  wurden,  ist  in 
der  That  häufig  ein  glänzender.  Bei  dem  Verdachte  der  Anwesen- 
heit von  Geschwüren  in  der  Blase  wird  man  einfaches  laues  Was- 
ser dem  Kochsalz-  oder  Glaubersalzwasser  zur  Injection  vorziehen. 
Die  Temperatur  des  Wassers  kann  man  allmälig  bis  zu  16°  R. 
herabsetzen.  Bei  Atonie  der  Blase,  so  wie  bei  nervösen  Individuen 
und  wo  anämische  Zustände  bereits  vorhanden  sind,  lässt  sich 
von  dem  belebenden  und  anregenden  Einflüsse  der  kalten  See- 
bäder zuweilen  gute  Wirkung   erwarten. 


Kisoh,  Balneotherapie 


VII.  Diabetes  mellitus. 


Wir  reihen  an  die  Krankheiten  der  Digestions-  und  Harn- 
organe den  Diabetes  mellitus  an,  weil  wir  der  Ansicht  sind,  dass 
die  wesentliche  Betheiligung  dieser  Organe  bei  der  in  Rede  ste- 
henden Krankheit  es  rechfertigt;  anderseits  um  Wiederholungen 
zu  vermeiden,  sich  die  Balneotherapie  des  Diabetes  hier  am  be- 
sten abhandeln  lässt.  Wir  betrachten  aber  selbstverständlich 
den  Diabetes  weder  als  blosse  Krankheit  der  Digestions-,  noch 
der  Harnorgane. 

Als  das  wichtigste  und  hervorragendste  Symptom  des  Diabe- 
tes mellitus  ist  die  Entleerung  grosser  Quantitäten  blassen  Harns 
hervorzuheben,  welcher  sich  durch  auffallend  hohes  specifisches 
Gewicht  und  nachweissbaren  Gehalt  an  Zucker  auszeichnet.  Quä- 
lender Durst,  ungewöhnlicher  oft  nicht  zu  stillender  Hunger,  spröde 
und  trockene  Beschaffenheit  der  Haut,  im  späteren  Verlaufe  be- 
trächtliche Abmagerung  des  Kranken,  Verlust  der  Potenz,  Caries 
der  Zähne  etc.  sind  weitere  Erscheinungen  des  Leidens,  dessen 
tödtliches  Ende  durch  die  grosse  Neigung  zu  Entzündungen  mit 
Ausgang  in  Nekrose  und  Gangrän  so  wie  durch  sich  meist  ent- 
wickelnde Lungentuberculose  beschleunigt  wird. 

Das  ätiologische  Moment  des  Diabetes  mellitus  ist  noch  in 
Dunkel  gehüllt  und  was  wir  hierüber  den  Zusammenstellungen  in 
Griesinger's  trefflicher  Darlegung  dieser  Krankheit  verdanken, 
lässt  sich  darin  zusammenfassen,  dass  der  Diabetes  bei  Männern 
sehr  viel  häufiger  als  bei  Frauen,  in  Kindes-  und  Greisenalter 
seltener  als  in  den  Jahren  der  Blüthe,  am  meisten  bei  männlichen 
Individuen  zwischen  dem  dreissigsten  und  vierzigsten  Jahre  vor- 
kommt und  dass  als  Gelegenheitsursachen  vorzüglich  angegeben 
werden:  Erkältungen  und  Durchnässungen  des  Körpers,  äussere 
mit  Erschütterungen  des  ganzen  Körpers  verbundene  Gewaltthätig- 
keiten,  übermässiger  Genuss  von  Zucker,  jungem  Wein,  Obstmost, 


195 

starke  Geistesanstrengung,    deprimirende  Gemüthsaffecte,  Excesse 
in  Bacho  et  Venere. 

Die  Balneotherapie  vermag  ebenso  wenig  als  bisher 
irgend  welche  Therapie  vollständige  Heilungen  des  Leidens  zu  be 
wirken,  wohl  aber  kann  sie  sich  rühmen,  am  meisten  dazu  beizu- 
tragen, dass  in  vielen  Fallen  ein  Stillstand  durch  einige  Zeit  ein- 
tritt, dass  die  traurige  Katastrophe  mehr  in  die  Ferne  gerückt 
wird  und  dass  die  belustigendsten  und  gefährlichsten  Symptome 
oft  gemildert  und  beschwichtigt  werden.  Das  balneotherapeutische 
Verfahren  verbunden  mit  dem  geeigneten  diätetischen  Regime  bil- 
det gegenwärtig  die  rationellste  Therapie,  welche  wir  zur  Bekäm- 
pfung des  Diabetes  mellitus  anwenden  können. 

Es  werden  für  die  Balneotherapie  des  Diabetes  mellitus  die 
einfachen  Säuerlinge,  die  alkalischen  und  die  eisen- 
haltigen Mineralwasser  mit  Nutzen  verwerthet. 

I.  Die  günstige  Wirkung  der  einfachen  Säuerlinge  ver- 
danken diese  vorzugsweise  dem  günstigen  Einflüsse  der  Kohlen- 
säure auf  die  Magennerven  und  vorzüglich  auf  die  Vermin- 
derung des  Durstes.  Es  lässt  sich,  wie  Skoda  betreffs  der 
Wirkung  der  kohlensäurehaltigen  Mineralwässer  beim  Diabetes  mel- 
litus bemerkt,  nicht  genau  sagen,  ob  die  Abnahme  des  Durstes 
darauf  beruht,  dass  der  Kranke  weniger  urinirt,  oder  ob  der 
Kranke  weniger  urinirt,  weil  er  eine  geringere  Menge  von 
Flüssigkeit  consumirt.  Wäre  die  Verminderung  des  Durstes 
dadurch  bedingt,  dass  der  Kranke  weniger  Harn  lässt,  dass  sich 
nämlich  die  Harnsecretion  vermindert,  so  müsste  man  voraussetzen, 
dass  die  Bildung  des  Zuckers  selbst  durch  den  Genuss  des  kohlen- 
säurehaltigen Wassers  gehemmt  werde.  Es  scheint  sich  aber  die 
Sache  nicht  so  zu  verhalten,  sondern  die  Säuerlinge  haben  wohl 
nur  den  Effect,  dass  sie  die  Durstempfindung  mindern. 
Die  nächste  Wirkung  der  Durstabnahme  und  der  geringeren  Was- 
serzufuhr muss  sodann  darin  bestehen,  dass  die  Nieren  weniger 
secerniren  können.  Der  produzirte  Zucker  muss  aber  jedenfalls,  da 
er  nicht  verwendet  wird,  aus  dem  Organismus  treten.  Der  Vor- 
theil  liegt  also  bloss  darin,  dass  nicht  auch  noch  andere  Sub- 
stanzen durch  die  übermässige  Wasserzufuhr  aus  dem  Körper 
ausgeschieden  werden.  Ein  Mensch,  der  eine  grosse  Quantität 
Wasser  trinkt  und  die  Flüssigkeit  wieder  durch  die  Niere  beseitigt, 
verliert  (wie  wir  bereits  früher  ausführlicher  erörterten)  beim  Durch- 
gehen des  Wassers  durch  den  Organismus  immer  etwas  mehr  an 
organischer  Substanz,  als  er  in  derselben  Zeit  verloren  hätte,  wenn 
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er  weniger  Wasser  consumirt  hätte.  Diese  vielleicht  nicht  sehr 
beträchtliche  Quantität  organischer  Substanz,  die  eben  durch 
eine  grössere  Menge  von  Flüssigkeit  mitgerissen  wird,  wird 
erspart,  sobald  wir  den  Kranken  das  kohlensäurehaltige  Wasser 
trinken  lassen. 

Man  kann  sowohl  natürliche  Säuerlinge,  als  mit  Kohlensäure 
iniprägnirtes  Wasser  trinken  lassen.  Diese  Wässer  eignen  sich  als 
durstlöschendes  Mittel  bei  dem  Gebrauche  einer  eingreifenderen 
Brunnenkur  des  Diabetes  mellitus  als  auch  zur  Nachkur.  Dem  ein- 
fachen Säuerlinge  schliessen  sich  in  Richtung  die  alkalischen 
Säuerlinge  an,  welche  wegen  ihres  Gebaltes  an  kohlensauren 
Alkalien  noch  geeigneter  erscheinen.  Am  cmpfehleuswerthesten  sind 
die  an  Salzen  armen  alkalischeu  Säuerlinge,  daher  in  erster  Heihe 
der  Giesshübler  Säuerling,  dann  das  Wasser  von  Geilnau, 
Preblau,  Fachingen. 

II.  Unter  den  alkalischen  Mineralwässern  sind  es 
vorzüglich  die  Thermalquellen  Karlsbad  und  Vichy,  wel- 
che bei  Diabetes  mellitus  einen  durch  vielfältige  Erfahrung  aner- 
kannten günstigen  Finhuss  üben. 

Die  Indication  für  diese  alkalischen  Thermen  Hess  sich  frü- 
her, so  lange  noch  die  Ansicht  Mialhes,  dass  die  Krankheit 
durch  Mangel  an  Alkali  im  Blute  begründet  sei,  viel  besser  theo- 
retisch rechtfertigen,  als  gegenwärtig,  da  die  neueren  Forschungen 
jene  Hypothese  als  nicht  stichhaltig  verworfen  haben.  Eine  Satu- 
ration mit  Alkalien,  wie  man  sie  auf  Grundlage  dieser  Hypothese 
erzielen  zu  müssen  glaubte,  wird  daher  gegenwärtig  nicht  mehr 
angestrebt.  Bouchardat  begründete  den  Gebrauch  der  Alkalien 
beim  Diabetes  mellitus  „um  die  Benützung  einer  grösseren  Menge 
von  Amylaceen  möglich  zu  machen  und  um  die  Bildung  eines 
Ueberschusses  von  Harnsäure,  welcher  oft  der  Glucose  folgt,  zu 
verhindern." 

Wir  glauben,  dass  die  Anzeige  der  alkalischen  Thermalquellen 
sich  vorzugswjise  auf  den  Fintiuss  der  Alkalien  auf  die  Dige- 
stion stütze.  Dass  diese  Quellen  die  überschüssige  Magensäure 
tilgen,  die  Verdauung  im  Allgemeinen  fördern,  das  Durstgefühl 
vermindern,  dies  scheinen  uns  die  wesentlichen  Momente  zu  sein, 
denen  die  Quellen  von  Karlsbad  und  Vichy  ihre  Wirksamkeit  ver- 
danken, wiewohl  denselben  ein  bisher  nicht  erklärter  Eiuüuss 
auf  die  Zuckerbildung  selbst  nicht  abgesprochen  werden  kann. 

Ueber  die  Wirkungsweise  der  Alkalien  im  Diabetes  sagt  Dr. 
Maak:  „Ist  der   Beweis    geliefert,    dass    die  Gefahr,  welche  dem 


197 

Leben  im  Diabetes  droht,  dadurch  herbeigeführt,  dass  der  Orga- 
nismus an  seinem  nothigen  Alkaliengebalte  durch  übermässige  Aus- 
scheidung des  Kochsalzes  verarmt,  ohne  dass  deshalb  die  alkalische 
Reaction  des  Blutes  eine  geringere  geworden  zu  sein  scheint,  so 
liegt  es  ja  nahe,  um  der  indieatio  vitalis  zu  genügen,  den  über- 
mässigen Verlust  durch  eine  reichhaltige  Zufuhr  von  Alkalien  zu 
decken,  wozu  weniger  seiner  dursterregenden  Eigenschaft  wegen 
das  Kochsalz  als  das  Natrum  bicarbonicum  sich  eignet,  und  hiemit 
w;ire  die  von  den  Franzosen  empfohlene  Natronkur  rationell  be- 
gründet. Dass  das  Natron  die  Krankheit  nicht  heilt,  ist  ebenso 
sicher,  als  durch  den  methodischen  Gebrauch  desselben  das  Be- 
finden der  Kranken  in  mancher  Hinsicht  wesentlich  gebessert 
wird." 

Griesinger   beobachtete    bei    mehreren    auf    seiner  Klinik 
behandelten  Fällen  nach  Dan  eichung  des  doppeltkohlensauren  Na- 
trons deutliche,  wenn  auch  geringe  Besserung  der  Krankheit- 
Wenn  wir  auch  über  die  Erklärungsweise  nicht  im  Klaren  sind, 
so  ist  denn  doch  gewiss,  dass  die  Bruunenkuren  in  Karlsbad  und 
Vichy  sowohl  auf  Verminderung  des  Zuckergehaltes  im  Harne  als 
auf  Besserung  des  Allgemeinbefindens  unzweifelhaft  günstig  wirken 
und  es  erscheint  der  Ausspruch  Nie  m eye r's  gewiss  von  Wichtig- 
keit: „Möge  dieser  Erfolg  dauernd,   oder  auch  nur  vorübergehend 
sein,  jedenfalls  ist  bei  dem  heutigen  Stande  der  Wissenschaft  eine 
Brunnenkur  in   Karlsbad    diejenige    Verordnung,    welche    in 
der  Therapie  des  Diabetes  mellitus  das  meiste  Vertrauen  verdient." 
Die  Karlsbader  Aerzte,    besonders    Seegen  und  Fl e ekles 
haben  mehrere  lehrreiche  Fälle  von  Diabetes  mellitus  veröffentlicht, 
in  denen  genaue  Beobachtung  ein  Schwinden  des  Zuckers   aus  dem 
Harne  oder  wenigstens  eine  bedeutende  Verminderung  des  Zucker- 
gehaltes nachweisen  konnte.  Dieses  Resultat  trat  nicht  bloss  in  den 
leichten  Formen  von  Diabetes  mellitus  auf,  wo  die  Zuckeibildung 
nur  auf  Kosten  der  eingeführten  Amylacea  statt  hatte,  sondern  auch 
in  jenen  schweren  Fällen,  wo  trotz  ausschliesslicher  Fleischkost  die 
Zuckerbildung  auf  Kosten    der   Gewebselemente  des  Körpers  statt 
hatte.  Die  Heilung  war,  so  weit  Seegen's  sehr  genaue  und  wichtige 
Beobachtungen  reichen,     keine    dauernde,    die  Zuckerausscheidung 
trat  nach   längerer  oder  kürzerer  Zeit  wieder  auf,  aber  sie  war  quan- 
titativ verringert  und  die  Kranken  konnten,  wenn  sie  durch  genügende 
Fleischzufuhr  ohne  gänzlichen  Ausschluss  der  amylumhältigen  Nah- 
rung dem  Körper  genügend  Ersatz  zuführten,  .Jahre  lang  bei  ver- 
hältnissniässigein    Wohlbefinden    erhalten  werden.     Bei    einzelnen 
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Kranken  hat  das  Körpergewicht  bedeutend  zugenommen  und  jedes 
quälende  Symptom  ist  verschwunden,  nur  die  Harnanalyse  zeigt, 
dass  die  Krankheit  nicht  erloschen  ist.  Die  Wirkung  Karls- 
bads ist  nach  Prof.  See  gen  dahin  aufzufassen,  dass  durch 
das  Mineralwasser  der  Zuckerbildungsprocess  nicht  aufgehoben, 
aber  wesentlich  beschränkt  wird.  In  Fällen,  wo  z.  B.  die  Zucker- 
ausscheidung vor  dem  Kurgebrauche  nahezu  1  Pfund  p.  d.  betra- 
gen hat,  wird  diese  auf  '/5  reduzirt.  Für  die  grosse  auf  Kosten 
der  Gewebselemente  vor  sich  gehende  Zuckerausscheidung  konnte 
durch  eingeführte  Nahrung  kein  Ersatz  geboten  werden,  da  die 
Thätigkeit  des  Magens  eine  beschränkte  ist,  und  darum  gehen 
hochgradige  Diabetiker  trotz  ungeheurer  Nahrungsmengen,  die 
sie  aufnehmen,  marastisch  zu  Grunde.  Wird  aber  die  Zuckeraus- 
scheidung beschränkt,  dann  genügt  die  zugeführte  Fleischnahrung 
um  für  die  Ausgabe  Ersatz  zu  leisten  und  Kranke  dieser  Art 
können  sich  dann  Jahre  lang  trotz  Zuckerausfuhr  verhältnissmissig 
gut  erhalten  Ein  dauernd  günstiger  Erfolg  ist  also  von 
Karlsbad  nur  dann  zu  erwarten,  wenn  der  Organismus  nicht 
schon  zu  sehr  erschöpft  ist,  wenn  die  Verdauungsthätigkeit  eine 
normale  ist,  und  wenn  der  Kranke  in  der  Lage  ist,  reichlich  Fleisch- 
kost zu  geniessen. 

Die  Erfolge  von  Vichy  bei  dieser  Krankheit  rühmen  beson- 
ders Durand -Fardel  und  Petit.  Nach  ihren  Beobachtungen 
ist  der  erste  Effect  des  Wassers,  welcher  sich  gewöhnlich  schon 
in  der  ersten  Woche,  zuweilen  bereits  am  zweiten  Tage  der  Kur 
zeigt,  Verminderung  des  Zuckergehaltes  im  Harne,  welche  auch 
während  der  ganzen  Kur  anhält. 

Beim  Aussetzen  des  Gebrauches  des  Vichyer  Wassers  zeigt 
sich  jedoch,  wie  James  hervorhebt,  wieder  die  frühere  Menge  des 
Zuckers  im  Harne.  Mit  der  Verminderung  des  Zuckergehaltes  des 
Harnes  nehmen  auch  die  übrigen  belästigenden  Symptome:  das 
Durstgefühl,  die  Trockenheit  im  Munde,  der  enorme  Hunger,  die 
Quantität  des  Urins  etc.  ab,  die  Haut  wird  geschmeidiger  und 
feuchter,  die  Muskelkraft  nimmt  zu  und  das  Allgemeinbefinden 
wird  besser. 

Bouchardat  hält  die  Quellen  von  Vichy  besonders  für 
jene  Diabetiker  angezeigt,  welche  dabei  fettleibig  sind.  Hingegen  seien 
diese  Quellen  für  solche  Personen,  deren  Nervensystem  sehr  ge- 
schwächt ist  (en  certain  degre  d'epuisemet  du  Systeme  nerveux) 
nicht  anwendbar,  desshalb  auch  nicht  geeignet  für  jene  Diabeti- 
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ker,  bei  denen    excessive  Befriedigung  des  Geschlechtstriebes   den 
Grund  des  Leidens  bildet. 

In  Vichy  lässt  man  beim  Diabetes  mellitus  vorzüglich  die 
Quellen :  de  Celestins,  de  Mesdames  und  Lardy  und  zwar  acht  bis 
zehn  Gläser  täglich,  je  nach  Umständen  trinken. 

In  Karlsbad  lässt  man  die  Kur  mit  dem  „ Mühlbrunnen tt 
beginnen  und  verordnet,  wo  die  Complication  mit  chronischem  Ma- 
genkatarrh vorhanden  ist,  den  „ Schlossbrunnen "  in  massiger  Gabe 
zu  2  bis  3  Bechern.  Bei  kräftiger  Constitution  oder  wo  bedeutende 
Leberhypertrophie  vorhanden  ist,  geht  man  sehr  bald  zum  „Spru- 
del" über. 

Die  Brunnenkur  in  Vichy  und  Karlsbad  soll  im  Allge 
nieinen  nicht  kürzer  als  fünf  Wochen  und  nicht  länger  als  höch- 
stens 2  Monate  dauern.  Eine  zu  lange  Anwendung  der  alkalischen 
Wässer  würde  den  Kranken  zu  stark  depotenzireu.  Um  Erkältungen 
besser  zu  vermeiden,  ist  es  am  zweckmissigsten  Diabetiker,  die 
man  nach  Karlsbad  sendet,  diese  Reise  im  Hochsommer  machen 
und  demnach  vorzüglich  die  Monate  Juli  und  August  zur  Kur  wäh- 
len zu  lassen.  Bei  dringenden  Fällen  ist  ein  solcher  Aufschub  aller- 
dings nicht  gut  möglich. 

Der  Gebrauch  der  bezeichneten  alkalischen  Thermen  ist  bei 
hochgradiger  Anämie,  bei  Complication  mit  Lungentuberkulose  oder 
Rückeumarksleiden  entschieden  contraindicirt. 

III.  Die  eisenhaltigen  Quellen,  besonders  die  reinen 
Eisenwässer  eignen  sich  für  die  in  ihren  Körperkräften  sehr  her- 
abgekommenen anämischen  Diabetiker,  so  wie  zur  „Nachkur"  nach 
der  Durchführung  einer  Brunnenkur  in  Karlsbad  und  Vichy.  Es 
gelingt  auf  diese  Weise  oft,  die  Körperkräfte  wieder  bedeutend 
zu  heben. 

Ich  sah  den  Zuckergehalt  im  Harne  eines  Diabetikers,  wel- 
chen ich  nach  einer  sechswöchcntlichen  Brunnenkur  in  Karlsbad 
die  Eisenquellen  Marienbads  (Ambrosiusbrunnen)  trinken  Hess,  un- 
ter dem  Gebrauche  der  letzteren  noch  wesentlich  verringern  und 
das  Körpergewicht  zunehmen. 

Die  hieher  gehörigen  Mineralwässer  wurden  bereits  zu  wie- 
derholten Malen  in  den  vorausgehenden  Blättern  hervorgehoben. 

Die  Anwendung  von  Schwefelwässern  beim  Diabetes 
mellitus,  welche  von  einer  Seite  auch  empfohlen  wurde,  halten  wir 
weder  vom  theoretischen  Standpunkte  noch  auch  dadurch  gerecht- 
fertigt, dass  etwa  zweifellose  Erfahrung  für  den  günstigen  Erfolg 
spräche.  Vielmehr    ist    im  Allgemeinen    von  diesen   Wässern    eine 
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Beeinträchtigung  der  Verdauung  zu  befürchten,  welche  möglichst 
gut  zu  erhalten,  als  eine  Hauptaufgabe  der  Therapie  betrachtet 
werden  muss. 

Bäder  sind  für  die  Balneotherapie  des  Diabetes  mellitus  von 
Wichtigkeit,  einerseits  wegen  der  bekanntermassen  stattfindenden 
Wechselwirkung  zwischen  der  Function  der  Haut  und  der  Nieren- 
function,  anderseits  weil  die  spröde,  trockene  Hautbeschaffenheit 
eine  Anregung  der  Secretion  der  Hautdrüsen  erfordert.  Daruni  wird 
aucb  in  Karlsbad  und  Vicby  mit  der  Verabreichung  der  Quel- 
len auch  die  Verordnung  warmer  Bäder  verbunden.  Doch  möchten 
wir  nur  eine  kurze  Dauer  der  Bäder,  hingegen  einen  so  hohen 
Temperaturgrad  derselben  anrathen,  als  die  Kranken  vertragen. 

Kalte  Bäder,  welche  ebenfalls  beim  Diabetes  mellitus  mit 
Erfolg  angewendet  worden  sein  sollen  (Zacutus  Lusitanus,  Miche- 
lotus,  Philippeaux)  möchten  wir  nicht  empfehlen,  schon  deshalb, 
weil  das  kalte  Bad  die  Function  der  Nieren  lebhafter  anregt. 

Seebäder  sollen  nach  unserer  Ansicht  aus  gleichem  Grunde 
nur  durch  ganz  kurze  Zeit  und  nur  von  solchen  Diabetikein  ge- 
nommen werden,  deren  Körperkräfte  noch  eine  hinreichend 
starke  Re  action  versprechen.  Wir  fürchten  überdies,  dass  durch 
den  Aufenthalt  in  der  feuchten  Seeluft  die  Wasserausscheidung 
durch  die  Nieren  vermehit  und  auf  diese  Weise  kein  günstiger  Ein- 
fluss  auf  den  Krankheitsprozess  geübt  wird.  Bei  sehr  herabge- 
kommenen Diabetikern  wende  man  die  Seebäder  keinesfalls  an. 

G  a  u  d  e  t  (Recherches  sur  l'usage  et  les  effets  des  bains  de 
mer,  1844)  hat  von  den  Seebädern  bei  mittleren  Graden  der  Krank- 
heit günstige  Erfolge  gesehen,  bei  extremen  Fällen  jedoch  Ver- 
schlimmerungen. Er  betont  auch,  dass  man  bei  dieser  Krankheit 
m  den  Seebädern  nicht  ein  ausgezeichnetes  Mittel  zur  Hebung  des 
Allgemeinbefindens  sehen  dürfe.  In  einzelnen  Fällen  sah  er  durch 
den  Gebrauch  dieser  Bäder  bei  Diabetes  mellitus  den  Appetit  zu- 
nehmen und  das  Schwächegefühl  sich  mindern,  allein  der  Durst 
und  die  Menge  des  Harnes  nahmen  nicht  ab. 

Dampfbäder  wurden  ebenfalls  bei  Diabetes  empfohlen,  je 
doch  ohne  dass  diese  Empfehlung  besonders  gerechtfertigt  wurde. 
Höchstens  können  sie  vorübergehend  einen  günstigen  Eintluss  auf 
die  Vermehrung  der  Hautdrüsensecretion  und  so  auf  die  Beschaf- 
fenheit des  Hautorgans  üben.  B  ouchardat  konnte  durch  Dampf- 
bäder keinen  anhaltenden  Erfolg  erzielen.  Sie  bewirkten  mehr 
Schwächung  und  erhöhten   die  Gefahr    der  Erkältung.  Vor  dieser 
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müssen  sich  überhaupt  bei   allen  Bädern    die  Patienten  sorgfältig 
hüten. 

Eisen -Moorbäder  möchten  wir  als  die  für  D  iabeti- 
ker  geeignetesten  Bäder  aus  theoretischen  Gründen  theils 
ihres  kräftigenden,  die  Blutbereitung  fördernden  Einflusses,  theils 
aber  deshalb  dringend  empfehlen,  weil  nach  unseren  Untersu- 
chungen die  Moorbäder  mehr  die  Diaphorese,  hingegen 
weniger  die  Diurese  anregen,  als  gewöhnliche  warme  Bäder. 

Diabetiker  thun  wohl  während  des  Winters  ein  warmes  Klima 
aufzusuchen  und  sich  deshalb  nach  Süden  in  die  bereits  erwähn- 
ten klimatischen  Kurorte  zu  begeben.  Keith-Jouray  berichtet 
mehrere  Fälle  von  Heilung  (?)  des  Diabetes  mellitus  durch  den 
längeren  Aufenthalt  in  heissen  Länderstrichen,  namentlich  in  Ja- 
maika. Er  stützt  sich  hiebei  auf  den  günstigen  Einfluss,  den  die 
Hitze  auf  die  Function  des  Hautorgans  übt. 

Die  diätetischen  Vorschriften  sind  für  an  Diabetes 
Leidende  von  ausserordentlicher  Wichtigkeit  und  vorzüglichem 
Werthe  und  verdienen  desshalb  bei  dei  Durchführung  einer  Brun- 
nenkur um  so  strengere  Berücksichtigung.  Die  Hauptregel  der 
Diät  für  Diabetiker  besteht  darin,  alle  Nahrungsstoffe  zu  vermei- 
den, welche  geeignet  wären,  dem  Organismus  die  Elemente  zur 
Zuckerbildung  zu  liefern  oder  diese,  wo  sie  selbstständig  ohne  Zu- 
fuhr von  Aussen  stattfindet,  zu  steigein.  Vor  Allem  muss  dess- 
halb die  Aufnahme  stärkemehlartiger  Körper  möglichst  vermieden 
werden,  denn,  wenn  man  auch  die  Möglichkeit  nicht  in  Abrede  stellen 
kann,  dass  selbst  eiweissartige  Körper  sich  in  Zucker  umwandeln, 
so  weiss  man  doch,  dass  die  Umwandlung  des  Stärkemehls  und 
des  Dextrins  in  Zucker  jedenfalls  leichter  erfolgt,  als  die  des  Ei- 
weisses.  Die  animalische  Kost  erscheint  darum  am  passendsten 
und  da  nach  T raube's  Beobachtungen  bei  Diabetes  mellitus  die 
Verdauung  des  Fetts  gehörig  von  Statten  geht  und  Fett  ohne 
Zweifel  die  Fettbildner  der  Nahrung  in  weiten  Grenzen  vertreten 
kann,  so  dürfte  massig  fette  thierische  Kost  zur  Ernährung  der 
Diabetiker  den  meisten  Vortheil  gewahren.  Kohl,  Spinat,  Kresse 
und  ähnliche  vegetabilische  Speisen,  die  verhältnismässig  wenig 
Zucker  und  Stärkemehl  enthalten,  können  dabei  ohne  Nachtheil 
genossen  werden.  Dieser  Punkt  ist  desshalb  von  Wichtigkeit,  weil 
eine  ausschliessliche  Fleischnahrung  bei  Allen,  die  an  gemischte 
Kost  gewohnt  sind,  in  kurzer  Zeit  Ekel  zu  erregen  pflegt  (Mole- 
schott.) 

Als   Ersatzmittel  für  eines    der  unentbehrlichsten  Nahrungs- 

Kisch,  Balneotherapie.  14 
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Stoffe,  das  Brod,  hat  Boucliardat  sein  Kleberbrod  empfohlen, 
aus  welchem  etwa  vier  Fünftheile  des  Stärkemehlgehaltes  ent- 
fernt sind.  Allein  der  noch  immer  zurückbleibende  Fünftheil  ge- 
nügt schon,  um  die  Zuckermengen  im  Blute  und  Harne  zu  vermehren. 
Das  von  John  Percy  empfohlene  Brod  für  Diabetiker  ist  eigent- 
lich kein  Brod.  Es  besteht  im  Wesentlichen  aus  Eiern ,  Fett , 
Kochsalz,  Kohlensäure  und  etwas  Zellstoff,  enthält  nur  geringe 
Spuren  von  Stärkemehl,  schmeckt  jedoch  nicht  sonderlich  gut. 
Pavy  hat  einen  „Mandelzwieback"  empfohlen,  welcher  den  Vor- 
theil  für  Diabetiker  haben  soll,  dass  ihm  ein  Nahiangs-  und  Er- 
satzmittel für  Brod  geboten  wird,  das  der  Assimilationskraft  sei- 
ner Verdauungsorgane  besser  entspricht.  Dieser  zuckerfreie  Man- 
delzwieback ist  aber  nicht  schmackhaft  und  hart.  Herrmann  Kohn 
hat  in  jüngster  Zeit  folgende  Mischung  zur  Bereitung  von  Man- 
delbrod  in  Vorschlag  gebracht :  Mandeln  1  Pfund,  Weinsäure  1 
Theelöffel  voll,  4  Eier,  12  Eierdotter,  2  Messerspitzen  Soda,  Car- 
damom  '/2  Loth.  Dieses  Mandelbrod  soll  nach  seiner  Angabe  sich 
vollkommen  eignen,  den  Diabetikern  das  Brod  zu  ersetzen.  Als 
Ersatzmittel  haben  ferner  Camplin  ein  „Kleienbrod,"  Corne- 
lianis  „Maisbrod"  angegeben. 

Betreffs  der  speciellen  Durchführung  der  Diät  für  Diabetiker 
gibt  Fl e ekles  (Ueber  Diabetes  mellitus  etc.,  1865)  auf  Grund 
seiner  zahlreichen  Erfahiimgen  folgende  beachtenswerthe  Anwei- 
sungen : 

Frühstück:  Eine  Stunde  nach  beendeter  Trinkkur  (in 
Karlsbad)  gestatte  man  den  Diabetikern  Kaffee,  Thee,  oder  Cacao 
aus  Schalen  bereitet,  mit  sehr  wenig  oder  gar  keiner  Milch,  eben- 
so ohne  Zucker  und  nur  ausnahmsweise  mit  einer  sehr  kleinen 
Quantität  weissem  Backwerke  oder  mit  dem  jetzt  in  Karlsbad  sehr 
schmackhaft  bereiteten  Kleberbrode.  Die  Milch  ist  im  Allgemeinen, 
einzelne  Fälle  ausgenommen,  als  geringe  Beigabe  zu  oben  bezeich- 
neten Getränken  zu  untersagen,  denn  sie  enthält  Milchzucker. 
Hingegen  kann  man  zum  Frühstücke  zwei  oder  drei  weiche  Eier 
erlauben. 

M  ittag.sessen.  Vor  Allem  sagt  den  Diabetikern  eine  kräf- 
tige Fleischbrühe  oder  eine  sogenannte  braune  Suppe  zu,  aus  kräf- 
tigem Rindfleisch  und  Knochen  bereitet.  Man  kann  auch  zum 
Frühstücke  eine  solche  nahrhafte  Brühe  mit  2  bis  3  Eiern  neh- 
men lassen.  Dadurch  erhalten  die  Leidenden  für  ihren  zur  Erschö- 
pfung sich  hinneigenden  Organismus  eine  reichliche  Zufuhr  von 
Glutin,    Extractivstoff    etc.,   überhaupt  stickstoffreiche    Elemente, 
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deren  sie  zur  Stärkung  benöthigen.  Diese  Suppen,  obwohl  sie  näh- 
rend und  reizend  sind,  befriedigen  auch  als  warmes  Getränk  den 
Durst.  Nach  diesem  Eingangsgerichte  zum  Mittagsessen  siud  vor- 
züglich Fleischgerichte  zu  empfehlen:  geschmortes  und  gebratenes 
Fleisch  von  Rindern  als  Beefsteak,  Rostbeef  ferner  Braten  von 
Kalbs-,  Tauben-,  Hühner-  oder  Entenfleisch.  Während  die  erstge- 
nannten Fleischspeisen  von  Bindern  kraft  ihres  Reichthumes  an 
Extractiv Stoffen  sehr  nahrhaft  sind,  befriedigen  sie  auch  im  All- 
gemeinen den  Diabetiker  mehr  durch  ihren  Wohlgeschmack,  stil- 
len schneller  den  Hunger,  weil  ihre  Grundelemente:  Faserstoff, 
Gallerte  und  Eiweiss  dem  menschlichen  Organismus  homogener 
sind.  Auch  die  Fleischgerichte  vom  Wilde,  als:  Braten  von  Hasen, 
Reh  oder  Rebhühner  sind  zu  empfehlen.  Von  den  Eingeweiden  ist 
die  Leber  ihres  Zuckergehaltes  wegen  zu  untersagen.  Bouchar- 
dat  zieht  die  Fleischgerichte  von  fleischfressenden  Thieren  jenen 
der  pflanzenfressenden  vor.  Leber t  gibt  noch  den  Rath,  die  ver- 
schiedenen Fleischsorten  und  Eingeweide,  als  Gehirn,  Nieren,  Mus- 
kel, Kälbermilch  auf  Inosit  zu  piüfen,  da  dieser  sich  leicht  in 
Traubenzucker  umwandeln  kann.  Zur  Abwechslung  können  Diabe- 
tiker auch  Fische:  Forel'en,  Hechte  oder  Karpfen  gemessen  und 
ausser  der  Kurzeit  auch  Austern,  Schnecken  und  Hummern  als 
Mittelgericht  wählen.  Die  Vegetabilien  stehen  den  Fleischspei- 
sen bezüglich  ihres  Gehaltes  an  nährenden  Stoffen  weit  nach  und 
dann  ist  nicht  zu  übersehen,  dass  sie  schwerer  zu  verdauen  sind, 
dass  ihr  Stärkemehl  schon  durch  den  Speichel  in  Dextrin  und 
Zucker  verwandelt  wird,  besonders  Kartoffeln,  Gerste,  Reis  und 
die  meisten  Rüben-  und  Obstgattungen,  die  Zucker,  Gummi,  Zell- 
stoff, vegetabilische  Faser,  Farbstoff  und  Stärkemehl  als  Grund- 
elemente aufweisen.  Diese  Vegetabilien  sind  zu  meiden,  ebenso  wie 
Radiese,  Sellerie,  Spargel.  Als  vegetabilische  Gerichte  sind  Diabe- 
tikern nur  Spinat,  Cichorien,  Brunnenkresse  gewürzt,  aber  nicht 
mit  Meblsaucen  oder  Zucker  und  Syrup  zu  empfehlen.  Selbstver- 
ständlich bleiben  der  Genuss  von  Mehlspeisen,  Puddings  mit  oder 
ohne  süss-säuerliche  Früchte,  oder  die  aus  letzteren  bereiteten 
Compote,  so  wie  jene  von  Pflaumen,  Kirschen,  Birnen  etc.,  so  wie 
diese  selbst  strenge  untersagt. 

Zum  Getränke  sind  von  dem  rothen  Weine:  Melniker,  Vös- 
lauer  und  Bordeauxweine  gestattet,  süsse  Weine  hingegen  zu  mei- 
den, ebenso  Biere,  von  denen  nur  bittere  Gattungen  ausnahmsweise 
in  kleinerer  Menge  gestattet  werden  können.  Das  Bier  enthält 
nämlich  in  verschiedenen  Procentgehalten:  Dextringummi,  Dextrin- 

14* 
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zucker,  Pflanzenschleim,  Weingeist,  ätherisches  Oel,  Kohlensäure 
und  die  bitteren  Biere  enthalten  noch  besonders  Bitterstoff  oder 
Hopfenharz,  welche  letztere  Bestandteile  die  Verdauung  sehr 
anregen  und  befördern. 


Gedruckt  bei  Jos.  Stöckholzer  v.  Hirechfeld,  in  Wien. 


DIE 


BALNEOTHERAPIE 


CHRONISCHEN  KRANKHEITEN. 


EIN    HANDBUCH     FÜR     PRAKTISCHE     ÄRZTE 


D'-  E.  HEINRICH  KISCH 

BADEARZT  IN  MARIENBAD. 


IL  ABTHEILUNG: 

KRANKHEITEN  DER  SEXUALORGANE,  CON8TITUTIONELLE  UND  KRANKHEITEN  DER 

BEWEGUNGSORQANE  UND  HAUT,  DER  RESPIR4TIONS-  UND  CIRCULATIONSORQANE, 

DES  NERVENSYSTEMS  UND   DER  SINNESORGANE. 


WIEN  1867. 

WILHELM     BRAUMÜLLER 

K.    H.    HOF-   UND    ÜHIVRR8ITATHB0CHBÄHDX.KH 


BALNEOTHERAPIE 


CHRONISCHEN  KRANKHEITEN 

DER   SEXUALORGANE,   DER   CONSTITUTIONELLEN   KRANKHEITEN, 

DER  KRANKHEITEN  DER  BEWEGUNGSORGANE  UND  HAUT, 

DER  RESPIRATIONS-  UND  C1RCULATIONSORGANE, 

DES  NERVENSYSTEMS   UND    DER 

SINNESORGANE. 


E.  HEINRICH  KISOH 


DOCTOR  DER  MEDICIN   UND  CHIRURGIE,    MAGISTER    DER  GEBURTSHILFE,    MITGLIED   DER    PRAGER 

MBDIC1NISCHEN  FACUI.TÄT,  CORUESPOND1RENDES  MITGLIED  DER  SOC1ETE  IMPERIALE  DE  MEDECLNE 

IN  KONSTANTINOPEL,  DES  VEREINES  FÜII  HEILKUNDE  IN  REI1LIN,  DES  VEREINES  DER  PRAKTISCHEN 

ÄRZTE  STEIERMARK'S  IN  GRAZ   UND   MEHRER  ANDERER  GELEHRTEN 

GESELLSCHAFTEN,  BADEARZT  IN  MARIENBAD. 


WIEN  1867. 

WILHELM     B  R  A  U  M  Ü  L  L  E  it 

n.    K.   HOF.    UND    UNlVERÖITiTSBUCHUÄNDLEU. 


Inhalt. 


Seite 

I.  Krankheiten  der  weiblichen  Geschlechtsorgane. 

Chronische  Mc'ritis       • 1 

Chronischer  Katarrh  der  dermal-  nnd  Vagimlschle:mhaut 34 

Lageverändemngen  und  KiU klingen  des  Uterus         43 

Fibroide  des  Uterus            .    .  • 47 

Mens./uationsanomalicn  .    1            52 

Ophoritis  chronica  und  Ovariencysten               ...            .           57 

Neigung  zu  Abortus             .            59 

Sterilität        61 

II.  Krankheiten  der  märnlichen  Geschlechtsorgane. 

Pollutiones  und  Sperrmatorrboe     .                .                    .                63 

Hypertrophie  der  Hoden         65 

III.  Constitutionelle  Krankheiten. 

Scrophulo.-iis 68 

Chlorosis  .    .   .    ■ •  .    .           .    .  103 

Scorbut     ..•..•        •  •                118 

Syphilis 120 

Chronischer  Merkurialismu»  ....        .130 

Chronische  Bleiintoxication 140 

IV.  Krankheiten  der  Bewegungsorgane. 

Chronischer  Gelenks-  und  Muskelrheumatismus  ...        .           ...        .  143 

Arthritis.  Gicht    . 156 

Bachitis 174 

Progressive  Muskelatropbie 178 

V.  Krankheiten  der  Haut. 

Ar.cmalien  der"  Secrction ...                   .    .  190 

Hypertroph'e  der  Haut ■ 192 

Entzündungen  der  Haut 193 

Neubildungen  der  Haut  ......        .       .               199 

Parasitare  Hautaffectionen      '.  200 


VI 


VI.  Krankheiten  der  Respirationsorgane. 

Chronischer  Katarrh  der  Laryngealschleimhaut  .     .         201 

Chronischer  Katarrh  der  Luftröhre  und  Bronchialschleimhaut  .        .  .  219 

Asthma  bronchiale   ...        .  ...       .        .  .  ....  239 

Keuchhusten  .        .        .  242 

Chronische  Lungentuberkulose  .  .       .  ....  250 

VII.  Krankheiten  des  Herzens. 

Hypertrophie  des  Herzens       .    .  ...        .  ;391 

Klappenfehler  des  Herzens  .        .  .  .  296 

Fettherz  .  298 

Neurosen  des  Herzens  .  .    .  299 

VIII.  Krankheiten  des  Nervensystems. 

Krankheiten  des  Gehirns  .  301 

IX.  Krankheiten  des  Rückenmarks. 

Hyperämie  des  Rückenmarks,  chronische  Myelitis  und  Tabae  dorsualis  310 

Lähmungen  .  ...  314 

Neuralgien  . 

Ischias  ... 

Allgemeine  Hyperästhesie  und  Krämpfe  .    .    .  357 

Chorea  .  .  .  .  359 

Epilepsie  362 

Hysterie  365 

Hypochondrie  373 

X.  Krankheiten  der  Sinnesorgane. 

Augenkrankheiten    .  .    .  38  4 

Krankheiten  der  Nasenhöhle  .        .  ...  388 

Ohrenkrankheiten  ...  .  390 


I.  Krankheiten  der  weiblichen  Geschlechts- 
organe. 


Chronische  Metritis. 

(Chronischer    Uterusinfarct.) 

Man  mag  die  chronische  Metritis  zumeist  als  Ausgang  eines 
Entzündungszustandes  und  Folge  chronischer  Blutüberfüllung 
der  Beckenorgane  ansehen  (nach  Hofrath  v.  Scanzoni)  oder  als 
Wesen  derselben  nur  die  mangelhafte  Involution  des  puerperalen 
Uterus  betrachten  (nach  Prof.  Seyfert),  jedenfalls  wird  man  den 
hervorragenden  Rang  anerkennen  müssen,  welchen  diese  Krankheit 
unter  allen  jenen  Leiden  einnimmt,  von  denen  „der  Frauen  tau- 
sendfach Ach  und  Weh"  herrührt. 

v.  Scanzoni,  dessen  Monographie  (die  chronische  Metritis, 
Wien  1803)  wir  eine  gründliche  Erörterung  dieser  Krankheit  ver- 
danken, unterscheidet  zwei  Stadien  der  chronischen  Metritis:  das 
Stadium  der  Infiltration  (Etat  fongueux  der  französischen  Au- 
toren) und  das  Stadium  der  Verdichtung  oder  Induration.  Das 
erste  Stadium  ist  durch  Hyperämie,  Durchfeuchtung,  Auflockerung 
und  Schwellung  des  Gewebes  charakterisirt,  das  zweite  Stadium 
hingegen  vorzüglich  durch  allgemeine  oder  partielle  Blutarmuth 
des  Organs,  Trockenheit,  Derbheit  und  Härte  des  Gewebes  (Hy- 
pertrofisches  Engorgement  anderer  Autoren). 

Nebst  der  Vergrösserung  der  Gebärmutter,  den  Veränderun- 
gen an  der  Vaginalportion  (gewöhnlich  Vergrösserung,  härtere  und 
derbere  Beschaffenheit,  dunklere  Färbung,  Anwesenheit  von  Erosio- 
nen und  Geschwürsbildung  um  den  Muttermund),  den  Störungen  und 
Unregelmässigkeiten  der  menstrualen  Ausscheidungen,  der  Beschaf- 
fenheit des  Gebärmuttersecretes  sind  auch  die  subjectiven  Symptome 
von  grosser  Wichtigkeit:  das  lästige  Gefühl  von  Schwere,  Völle  und 
Kiscu,  Balneotherapie,  11.  Abtli.  1 


Ziehen  im  Becken,  verbunden  mit  Beschwerden  bei  der  Entleerung  des 
Harnes  und  der  Fäces,  Gefühl  von  Jucken  oder  Brennen  in  der 
Vagina  und  den  äusseren  Genitalien ;  dann  die  mit  dem  Leiden  fast 
stetig  einhergehenden  Störungen  in  der  Verdauung  und  Assimila- 
tion, kardialgische  Beschwerden,  Dyspepsien,  Stuhlverstopfung, 
Gasanhäufung  im  Darmkanale  und  die  mannigfachen  Erscheinun- 
gen der  Anämie  mit  ihren  Wechselbeziehungen  auf  das  Ner- 
vensystem. 

Die  chronische  Metritis  beobachten  wir  am  häufigsten  bei 
jungen  Frauen  nach  dem  ersten  Puerperio,  wo  die  Frauen  schon 
zuvor  an  den  Erscheinungen  der  Anämie  gelitten  hatten  und 
der  Geburtsakt  schwierig  und  mit  Hindernissen  verlaufen  war. 

Der  Balneotherapie  gelingt  es  zwar  eben  so  verhältniss- 
mässig  selten,  als  irgend  einer  anderen  Therapie  eine  vollstän- 
dige Heilung  der  chronischen  Metritis  zu  Stande  zu  bringen, 
alle  die  mannigfaltigen  durch  diese  hervorgerufenen  Gewebsverän- 
derungen vollkommen  zu  beseitigen  und  das  Organ  durchaus  zur 
Norm  zurückzuführen ;  allein  ihre  Erfolge  sind  doch  insoferne  die 
glänzendsten,  als  sie  mehr  als  jede  andere  therapeutische  Methode 
geeignet  ist,  den  verschiedenartigen  Indicationen  Genüge 
zu  leisten,  welche  sowohl  das  örtliche  Leiden,  als  die  damit  ein- 
hergehende Störung  des  Allgemeinbefindens  fordert. 

Von  Mineralwässern,  deren  innerlichen  Gebrauch  wir  bei 
chronischer  Metritis  verwerthen,  sind  vorzugsweise  die  Glauber- 
salz- und  Koch  salz  wässer  zu  nennen,  die  alkalisch- 
muriatischen  und  die  eisenhaltigen  Wässer.  Nur  unter  ge- 
wissen Verhältnissen,  jedoch  viel  weniger  geeignet  als  die  eben 
bezeichneten  Mineralwässer,  lassen  sich  die  Bitterwässer  und 
die  jodhaltigen  Mineralwässer    hier  verwerthen. 

Bei  den  Glaubersalz-  und  Kochsalzwässern  ist  es 
vorzugsweise  ihre  diuretische  und  purgirende  Eigenschaft,  welche 
hier  zur  Verwerthung  kommt,  so  wie  anderseits  der  Einfluss  die- 
ser Wässer  auf  den  Stoffwechsel  überhaupt.  - 

Die  (massig)  purgirende  Wirkung  dieser  Wässer  ist  in  mehr 
facher  Richtung  bei  chronischer  Metritis  von  grosser  Wichtigkeit. 
Vor  Allem  ist  es  der  derivatorische  Einfluss  auf  das  kranke 
Organ,  welcher  sich  hiebei  nicht  in  Abrede  stellen  lässt  wiewohl 
es  bisher  keineswegs  entschieden  ist,  ob  die  vermehrte  Secretion 
des  Dnvmkanals  direct  durch  ihre  revulsorische  Wirkung  einen 
günstigen  Einfluss  auf  den  erkrankten  Uterus  ausübt,  oder  ob 
diese  Wirkung  dadurch  zu  erklären    ist,    dass    die  Purganzen  zu- 


nächst  das  Rückenmark  influenciren  und  von  hier  aus  excentrisch 
die  motorischen  Nerven  der  Darmmuscularis,  der  Bauchmuskeln 
und  der  Beckenorgane  wie  der  Harnblase,  des  Uterus  u.  s.  w. 
anregen.  Der  Gebrauch  der  genannten  Wasser  wird  aber  auch 
häufig  darum  nöthig,  um  durch  die  purgirende  Wirkung  die  Stö- 
rungen in  den  Circulations  Verhältnissen  im  Unterleibe, 
namentlich  im  Systeme  der  aufsteigenden  Hohlvene  zu  beheben, 
endlich  auch  um  der  so  häufig  vorhandenen  hartnäckigen 
Stuhlverstopfung  und  Gasansammlung  im  Darmka- 
nale  entgegenzuwirken,  welche  einerseits  Dislocationen  des  Ute- 
rus, Senkungen,  Anto-  und  Retroversionen  desselben  unterhalten 
und  vermehren,  anderseits  das  Zustandekommen  eines  geregelten 
Kreislaufes  in  den  Uterinalgefiissen  behindern  und  durch  Störung 
der  Verdauung  auf  die  Ernährung,  Blutbildung  und,  In- 
nervation ungünstigen  Einfluss  üben. 

Wir  halten  die  Glaubersalz-  und  Kochsalzwässer  daher  in 
dreifacher  Richtung  bei  der  chronischen  Metritis  indicirt: 

1.  Um  die  Diurese  und  massiges  Purgiren  anzuregen  und 
auf  diese  Weise  die  Resorption  zu  befördern. 

2.  Um  auf  die  sich  geltend  machenden  Erscheinungen  von 
chronischen  Blutstasen  im  Unterleibe  einzuwirken. 

3.  Um  die  Stuhlverstopfung,  wenn  dieselbe  bereits  durch 
längere  Zeit  anhält  und  belästigende  Symptome  hervorruft,  zu 
bekämpfen. 

Wir  ziehen  hier  imAllgemeinen  die  kalten  Quel- 
len ihr  es  Kohlensäuregehaltes  wegen  den  Thermal- 
quellen vor  und  legen  auf  den  Reichthum  an  Kohlensäure, 
als  jenem  Mittel,  welches  auf  Belebung  des  Nervensystems  und 
Beförderung  der  Blutbildung  mächtig  einzuwirken  vermag,  ein  be- 
sonderes Gewicht.  Ebenso  verdienen  aber  auch  jene  Mineralwässer 
der  bezeichneten  Kathegorie  den  Vorzug,  welche  nebst  dem  Reich- 
thume  an  abführenden  Salzen  sich  durch  bedeutenden  Gehalt  an 
Eisen  auszeichnen  und  wo  demnach  mit  der  derivirenden  Wir- 
kung des  Salzes  zugleich  die  plastische  des  Eisens  verbunden 
und  einer  zu  grossen  Schwächung  des  Organismus  auf  diese 
Weise  vorgebeugt  wird. 

Wenn  auch  allerdings  die  oben  bezeichneten  Arten  der  Mi- 
neralwässer in  ihrer  Wirkung  darin  übereinkommen,  dass  durch 
die  Wochen  lang  fortgesetzte  Derivation  auf  den  Darmkanal  die 
Circulation  in  den  Beckenorganen  geregelt    und  die  Beschwerden 
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gemässiget  werden,  welche  der  aus  der  chronischen  Blutstase 
hervorgehenden  Hyperämie  des  Uterus  und  seiner  Adnexa  ihre 
Entstehung  verdanken,  so  wird  doch  eben  diese  Wirkung  der 
Wässer  durch  ihren  Gehalt  an  Kohlensäure  und  Eisen  wesentlich 
modificirt.  Und  wenn  Hr.  Hofrath  von  Scanzoni  sagt,  „dass  es 
vom  Standpunkte  der  Uterinalpathologie  keine  wissenschaft- 
lich zu  begründenden  Anzeigen  für  die  einzelnen  der  purgirend 
wirkenden  Minei-al quellen  gibt,"  so  mag  der  Ausspruch  des  gefei- 
erten Gynäkologen,  in  so  ferne  er  sich  speciell  auf  die  Wirkung 
auf  den  Uterus  beschränkt,  seine  Berechtigung  haben;  allein  das 
hier  so  wesentlich  zu  berücksichtigende  Allgemein  befinden 
der  an  chronischer  Metritis  Leidenden  gibt  nach  unserer  Ansicht 
sehr  wichtige  Differentialindicationen  für  die  einzelnen  Arten  der 
abführend  wirkenden  Mineralwüser. 

Die  Glaubersalzwässer  werden  vorzüglich  in  jenen 
Fällen  ihre  specielle  Indication  finden  und  ihre  glänzendste  Wir- 
kung entfalten,  wenn  die  Kranken  mehrfache  Erscheinungen  von 
Abdominalstasen  bieten,  über  Hämorrhoidalbeschwer- 
den  klagen  und  der  Schluss  nahe  liegt,  dass  in  dem  Gefässappa- 
rate  des  Uterus  und  seiner  Adnexa  eine  gleiche  Stauungshy- 
perämie  wie  in  anderen  Unterleibsorganen  vorhanden  ist,  ferner 
wo  die  Fe  ttansamin  lu  ng  im  Unterleibe  eine  bedeutende  und 
auch  mit  die  Veranlassung  zu  Circulationsstörungen  gibt. 

Die  Kochsalzwässer,  in  denselben  Fidlen  indicirt,  ver- 
dienen den  Vorzug  bei  jenen  Kranken,  bei  denen  der  scrophu- 
löse  Habitus  ausgeprägt  ist,  der  Stoffwechsel  wesentlich  beein- 
trächtigt erscheint,  im  Allgemeinen  sich  die  pastöse  Constitution 
ausspricht. 

Die  Bitterwässer  würden  wir  am  wenigsten  zur  Durch- 
führung einer  Kur  empfehlen,  weil  ihr  Einfluss  auf  die  Verdau- 
ung kein  günstiger  ist  und  man  jedenfalls  fürchten  muss,  die 
Kranken  noch  mehr  zu  depotenziren.  Nur  in  jenen  Fällen  in  de- 
nen z.  B.  durch  vorhandene  Herzleiden  der  Gebrauch  der  koh- 
lensäurehaltigen Mineralwässer  contraindicirt,  die  Anwendung  von 
Abführmitteln  aber  angezeigt  erscheint,  kann  man  zu  den  Bitter- 
wässern seine  Zuflucht  nehmen. 

Bei  allen  diesen  Mineralwässern  glauben  wir  aber  vor  dem 
übermässigen  Gebrauche  als  Abführungsmittel  warnen  zu 
müssen  und  betonen  besonders,  dass  man  sie  nur  in  solchen  Ga- 
ben verordne,  welche  eine  massige  Stuhlbeförderung  und 
reichliche  Diurese  erzielen. 


Contraindici  r  t  erseheint  ihre  Anwendung  überhaupt, 
wenn  grosse  Empfindlichkeit  des  Uterus  und  seiner  Umgebung  so 
wie  Auftreten  von  Frösteln  und  Hitze,  Fieberbewegungen  im  All- 
gemeinen für  das  Vorhandensein  eines  subacuten  Entzündungs- 
zustandes  noch  sprechen. 

1.  Von  den  Glaubersalzwässern  wirken  am  intensiv- 
sten der  Kreuzbrunnen  und  Ferdinandsbrunnen  Marienbads. 
Wir  ziehen  den  Gebrauch  des  letztgenannten  Brunnens  wegen  sei- 
nes grösseren  Gehaltes  an  Kohlensäure  und  kohlensaurem  Eisen- 
oxydul vor  und  lassen  denselben  in  Gaben  von  3  bis  -i  Bechern 
durch  4  bis  6  Wochen  trinken.  Zuweilen  ist  es  räthlich,  denselben 
nur  in  Verbindung  mit  den  reinen  Eisenwässern  Marienbads  (Am- 
brosius-  und  Carolinenbrunnen)  anwenden  zu  lassen.  Man  darf 
nicht  so  viel  von  dem  Brunnen  verordnen,  dass  wässerige  Stuhl- 
entleerungen erfolgen. 

Der  Tempelbrunnen  in  Rohitsch  eiguet  sich  nur  für 
leichtere  Fälle  von  Uterusinfarct ;  denn  er  steht  sowohl  was  den 
Gehalt  an  Kohlensäure  und  kohlensaurem  Eisenoxydul,  als  den 
Reichthum  an  Glaubersalz  betrifft,  bei  Weitem  den  Quellen  Marien- 
bads nach.  Dasselbe  gilt  noch  mehr  von  der  Trinkquelle  in  Fü- 
red  am  Plattensee. 

Von  den  Quellen  Karlsbads  sind  hier  nur  die  kühleren 
(Schloss-,  Theresien-,  Mühlbrunnen)  anzuwenden  und  wären  nur 
dann  den  kalten  Quellen  vorzuziehen,  wenn  ein  anderweitiges 
Leiden  (Leber-,  Milztumoren  etc.)  den  Gebrauch  der  Karlsbader 
Thermalquellen  indicirt.  Für  die  in  Rede  stehende  Krankheit  ver- 
dient, aus  bereits  angegebenen  Gründen,  im  Allgemeinen  Ma- 
rienbad bei  Weitem  den  Vorzug  und  ist  hier  von  bedeutend 
grösserer  therapeutischer  Wichtigkeit,  auch  schon  desshalb,  weil 
der  kräftige  Eisenmoor  und  die  reinen  Eisenwässer  ein  combinir- 
tes  Heilverfahren  gestatten.  Ich  möchte  Marienbad  speciell 
noch  als  den  geeignetsten  Kurort  für  die  chronische  Metritis  bei 
Frauen  des  mittleren  Lebensalters  empfehlen  und  überhaupt  die- 
sen Kurort  als  den  passendsten  für  die  Leiden  der  klimak- 
terischen Jahre. 

2.  Von  den  Kochsalzwässern  sind  in  gleicherweise  wie 
die  Glaubersalzwässer  besonders  in  Kissingen  der  Rakoczy,  in 
Homburg  der  Elisabeth-  und  Kaiserbrunuen  zu  empfehlen,  weil 
diese  Quellen  bedeutenden  Eiseng  ehalt  und  Kohlensäurereichthum 
besitzen.  Ihnen  schliessen  sich  die  kühleren  Quellen  in  Soden  aD. 
Kissingen   besitzt   den    grossen  Vortheil,    dass    es   ausge- 


zeichnete  Soolbäder  besitzt,  welche  eben  so  wie  die  allgemeinen 
und  partiellen,  warmen  und  kalten  Kohlensäuregasbäder,  die 
Dampf-  und  Salzdampfbäder,  ferner  die  Zusätze  der  Mutterlauge, 
die  Verbindung  der  Bäder  mit  Welle,  Regen-  und  Strahl-Douche 
mittelst  der  hiefiir  bestehenden  sehr  zweckmässigen  Einrichtun- 
gen die  mannigfaltigsten  Modificationen  der  Einwirkung  gestatten. 

Die  Indicationen  der  Kochsalzthermen  von  Wiesbad  en, 
Baden-Baden  beschränken  wir  hier  in  gleicherweise,  wie  die 
der  Glaubersalzthermen.  Wiesbaden  hat  nebenbei  den  hier  gewich- 
tigen Missstand,  dass  die  Badeeinrichtungen  sehr  viel  noch  zu 
wünschen  übrig  lassen,  während  die  Bäder  in  Baden  allerdings 
meist  gut  eingerichtet  sind. 

Für  leichtere  Formen  Hessen  sich  auch  die  Quellen  von 
Mondorf  im  Grossherzogthume  Luxemburg  und  von  Cann- 
statt  in  Würtemberg  verwerthen. 

3.  Den  einfachen  Kochsalzwässern  reihen  sich  die  jod-  und 
bromhaltigen  Kochsalz  w  ässer  und  die  alkali  sch-muri- 
atischen  Quellen  an. 

Der  Gehalt  an  Jod  und  Brom,  zwei  Substanzen,  deren 
vorzüglichste  Wirkung  bekanntlich  auf  die  Thätigkeit  der  Lymph- 
gefässe  gerichtet  ist,  befördert  den  die  Resorption  begünstigenden 
Einfluss  dieser  Wässer.  Diese  Wässer  werden  desshalb  auch  vor- 
züglich dann  ihre  Anzeige  finden,  wenn  die  Gewebsneubildung 
eine  bedeutende,  die  Hypertrophie  des  Uterus  eine  grosse  und 
die  Induration  eine  wesentliche  ist. 

Es  werden  sich  besonders  zur  Trinkkur  eignen:  die  Elisen- 
quelle Kreuznachs,  die  Trinkquellen  in  E 1  m e n  (bei  Magde- 
burg), der  Bleichbrunnen  und  der  Fritz'sche  Brunnen  in  Dürk- 
heim  in  der  Pfalz,  die  Trinkquelle  in  Hall  in  Oberösterreich, 
die  Adelheidsquelle  in  Heilbrunn,  die  Quellen  von  Kranken- 
heil in  Baiern,  die  Quellen  in  Wildbad -Sulzbrunn ,  in 
Aschaffenburg-Soden,  in  Salzhausen,  Ivonicz  und 
Z  a  i  z  o  n. 

Von  den  in  mehreren  dieser  Kurorte  eingerichteten  wichtigen 
Soolbädern  wird  später  die  Rede  sein. 

4.  Die  alkalisch-muriatischen  Wässer,  besonders 
die  an  Kochsalz  reicheren,  lassen  sich  in  derselben  Weise  bei 
chronischer  Metritis  verwerthen  wie  die  Kochsalzwässer,  besonders 
die  Quellen  von  Gleichenberg  in  Steiermark,  Szawnicza 
m  Gahzien  und  Luhatsch  o  witz  in  Mähren.  Diese  Quellen  eig- 
nen sich  vorzüglich  dann  zur  Anwendung,  wenn  die  Erscheinungen 


von  chronischem  Magenkatarrh  und  chronischem  Katarrh  anderer 
Schleimhäute  überwiegend  sind. 

Luhatschowitz  hat  hiebei  die  grösste  Bedeutung,  da 
sein  Gehalt  an  Chlornatrium  am  grössten  ist  und  die  Quellen  auch 
durch  ihren  Gehalt  an  Jod  und  Brom  ausgezeichnet  sind,  im  All- 
gemeinen sich  der  Wirkung    nach  denen  Kreuzuach's  anschliessen. 

Die  alkalisch-muriatischen  Quellen  haben  im  Vergleiche  zu 
den  Kochsalzwässern  den  Nachtheil,  dass  bei  Anwendung  der  Er- 
steren  an  Ort  und  Stelle  man  nicht  zugleich  Soolbäder  nehmen 
lassen  kann,  wie  diess  bei  den  Kochsalzwässern  der  Fall  ist. 

Den  grössten  Ruf  unter  den  alkalisch-muriatischen  Wässern 
geniessen,  was  die  Bekämpfung  der  chronischen  Metritis  betrifft, 
die  Thermalquellen  von  Ems.  Wir  glauben,  dass  dieser  Ruf  vor- 
züglich  durch  die  milde,  nicht  energische  Einwirkung  der  Emser 
Quellen  bei  ihrem  innerlichen  Gebrauche,  durch  ihren  trefflichen 
Einfluss  auf  die  katarrhalischen  Erkrankungen  sämmtlicher  Schleim- 
häute und  durch  die  Wirkung  der  Bäder  berechtigt  ist. 

Bei  zarten,  schwächlichen,  an  chronischer  Metritis  leidenden 
Personen  von  torpider,  scrofulöser  Constitution,  so  wie  bei  den 
nervös  äusserst  Sensiblen,  welche  kohlensäurehaltige  Wässer  in- 
nerlich ebenso  wenig  vertragen,  als  die  Anwendung  erregender, 
Kohlensäure  reicher  Bäder,  ist  Ems  das  vorzüglichste  Mittel. 

Der  „Buben quelle"  in  Ems  können  wir  jedoch  keine 
specifische  Einwirkung  auf  chronische  Metritis  oder  auf  irgend 
ein  Uterinalleiden  zuschreiben.  Ja  wir  halten  die  Anwendung  die- 
ser Quelle,  welche  wohl  einen  grossen  Theil  ihrer  Berühmtheit  nur 
dem  lockenden  Namen  verdankt,  zumeist  schädlich,  da  sie  eigent- 
lich gar  keine  Uterinaldouche  ist,  sondern  nur  die  Labien  der  Ba- 
denden bespült  und  auf  diese  Weise  einen  Reiz  ausübt,  welcher  et- 
wa nur  in  Fällen,  wo  die  Geschlechtslust  darniederliegt,  von  Nut- 
zen sein  kann,  sonst  aber  die  grössten  fnconvenienzen,  ja  offen- 
baren Schaden  verursacht.  Bei  chronischer  Metritis  ist  aber  im 
Allgemeinen  der  Geschlechtstrieb  der  Kranken  ein  erhöhter.  (Wo 
Anodynie  der  Geschlechtstheile  besonders  Anodyuie  der  Clitoris 
Ursache  der  Sterilität  ist,  daist  die  Anwendung  der  „Bubenquelle" 
von  Nutzen.)  „Das  Emser  Krähnchen  ist  bei  noch  jugendlichen 
Individuen  und  wo  das  Uterinsystem  einer  kräftigen  Anregung 
bedarf  zu  verordnen  und  bei  erethischen  zu  Blutwallungen  geneig- 
ten Frauen  und  wo  der  Verdacht  eines  chronischen  entzündlichen 
Prozesses  obwaltet,  dem  Kesselbrunnen  vorzuziehen. 

5.  Die  eisenhaltigen    Wässer    finden    bei    chronischer 


8 

Metritis  wegen  ihres  Einflusses  auf  Verbesserung  der  Gesammt- 
ernährung  Anzeige.  Es  lässt  sich  nicht  läugnen,  dass  bei  irgend 
längerer  Dauer  der  Krankheit  die  Frauen  durchwegs  die  Symp- 
tome gestörter  Ernährung,  Blutbildung  und  Innervation  bieten  und 
sich  anämisch-chlorotische  Zustände  geltend  machen,  deren  Besei- 
tigung zur  ersten  Indication  wird,  welche  den  Gebrauch  der 
Eisenwässer  erfordert. 

Aber  auch  wenn  die  Erscheinungen  der  Anämie  noch  nicht 
vollkommen  ausgeprägt  sind,  so  erfordern  besonders  zwei  Symp- 
tome die  Anwendung  dieser  Wässer:  die  Dispepsie  und  die 
Stuhlverstopfung,  wenn  sie  an  fehlerhaft  er  Innerva- 
tionen ihren  Grund  haben.  Beide  sind  meistens  durch  vermin- 
derte Energie  der  Magen-  und  Darminusculatur  und  durch  unge- 
nügende Secretion  oder  abnorme  Beschaffenheit  der  Intestinal- 
säfte  bedingt.  Beide  gehören  aber  zu  den  lästigsten,  die  Kranken 
peinigendsten  Symptomen,  welche  dazu  beitragen,  die  Blutbereitung 
noch  mehr  zu  beeinträchtigen.  Ebenso  wie  die  Dyspepsie,  wird 
auch  die  Stuhiverstopfung,  wenn  dieser  kein  mechanisches  Hinder- 
niss  entgegensteht  oder  ihre  rasche  Behebung  nicht  indicirt  ist, 
(in  diesem  Falle,  wo  man  eine  Ansammlung  der  Fäces  wegen  der 
hiemit  verbundenen  Stauungen  vermeiden  will,  sind  die  Glauber- 
salzwässer am  besten  zu  verwerthen),  am  wirksamsten  und  radi- 
calsten  durch  die  Eiseuwässer  bekämpft.  Unter  dem  Gebrau- 
che derselben  hebt  sich  die  Verdauung,  die  Gasansammlungen  im 
Unterleibe  schwinden  und  die  hartnäckigen  Stuhlverstopfungen 
weichen  einer  geregelten  Defäcation.  Die  Steigerung  der  Kräfte 
und  die  Verbesserung  der  Blutbildung,  welche  durch  die  Eiseu- 
wässer in  den  meisten  Fällen  erreicht  wird,  lässt  den  unschätz- 
baren Werth  dieser  Mineralwässer  für  die  Krankheiten  der  Se- 
xualorgane deutlich  erkennen. 

Hervorheben  wollen  wir  jedoch,  dass  zur  Erzielung  so  gün 
stiger  Resultate  es  meist  nothwendig  erscheint,  dass  die  Kranken 
2  bis  3  Monate  lang  den  Kurgebrauch  fortsetzen  und  dass  es 
falls  die  Anämie  nicht  besonders  hochgradig,  am  geeignetsten  er- 
scheint, den  Gebrauch  der  Eisenwässer  mit  einer 
massigen  und  leicht  nach  den  Umständen  modificir- 
baren  Anwendung  der  salzhaltigen  Quellen  zu  verbin- 
den,   oder  auch  salinische  Eisensäuerlinge  anzuwenden. 

Wir  ziehen  für  unseren  Zweck  besonders  jene  Kurorte  vor, 
in  denen  die  Eisenwässer  bedeutenden  Kohlensäurereichthum  be- 
sitzen, wo  die  Lage  eine  günstige  (am  besten  in  Gebirgsgegenden) 


und  wo  endlich  gut  eingerichtete  Badeanstalten  vorhanden,  dass 
mit  dem  inneren  Gebrauche  der  Quellen  zugleich  Stahlbäder,  Moor- 
bäder, kohlensaure  Gasbäder  verbunden  werden  können. 

In  dieser  Richtung  sind  daher  besonders  zu  empfehlen  : 
Schwalbach  (Stahl  bruunen  und  Weinbrunnen),  Spaa  (der  Pou- 
hon),  Pyrmont  (Trinkbrunnen  und  Brodelbrunnen ),  Driburg 
(Trink-  und  Badequellen),  Mein  berg  (Altbrunnen  und  Neuquelle) 
Liebenstein  (Trink-  und  Badequelle),  Stehen  (Trinkquelle), 
Brückenau  (Stahlquelle),  Bo eklet  (Stahlquelle),  Imnau(Für- 
stenquelle  und  Kasparsquelle),  Buzias  (Hauptquelle  und  alte  Quelle), 
Königswarth  (Victor- und  Badequelle),  Marienbad  (Ambro- 
sius-und  Karolinenbrunneri),  St.  Moritz  (neue  und  alte  Quelle),  Fa- 
rad (Stahlquelle),  Szliacs  (Lenkeyquelle  und  Badequelle),  Vich- 
nye  (Thermalquelle),  ferner  die  durch  grösseren  Eisengehalt  ausge- 
zeichneten Eisensäuerlinge:  Franzensbad  (Franzensquelle, 
Louisenquelle),  Fister  (Morizquelle,  Marienquelle),  Rippolds- 
au  (Wenzelsquelle),  Bartfeld  (Sprudel-  und  Hauptquelle),  El  6- 
patak  (Stamm-  und  Neubrunnen),  Pyrawarth  (Triuk-  und 
Badequelle). 

Schwalbach  eignet  sich  für  die  Behandlung  der  chroni- 
schen Metritis  wie  für  die  der  weiblichen  Sexualkrankheiten  über- 
haupt sehr  gut  durch  seine  treffliche  Badeanstalt  und  die  herr- 
liche Lag  e  Die  Stahlbäder  sind  hier  ausgezeichnet,  so  dass  das 
aus  dem  Krahnen  einer  Badewanne  genommene  Wasser  des  Wein- 
brunneureservoirs  1)2  Percent  der  in  dem  Weinbrunnen  enthaltenen 
freien  Kohlensäure  und  91  Percent  des  gelösten  kohlensauren 
Eisenoxyduls  noch  enthält.  Die  Erwärmung  geschieht  hier,  so  wie 
in  allen  Badeorten,  welche  auf  gut  eingerichtete  Stahlbäder  re- 
rlectiren,  nach  der  sogenannten  Schwarz'schen  Methode.  Jede 
Wanne  hat  nämlich  einen  doppelten  Boden,  deren  oberer  von 
Metall,  als  gutem  Wärmeleiter,  gefertigt  und  deren  unterer  mit 
Holz,  als  schlechtem  Wärmeleiter,  unterlegt  ist.  Zwischen  beiden 
Böden  strömt  der  erhitzte  Dampf,  erwärmt  den  oberen  Kupfer- 
boden und  durch  dessen  Vermittelung  das  gleichzeitig  einströmende 
Mineralwasser.  In  den  Badekabineten  Schwalbachs  ist  Vorrich- 
tung für  die  Douche  ascendante,  ein  portatives  Blechgefäss  mit 
einem  langen  Kautschukschlauche  angebracht,  welches  dem  Bade 
gegenüber  an  die  Wand,  verschieden  hoch  gehängt    werden  kann. 

Pyrmont  besitzt  den  Vorzug,  dass  seine  Heilmittel  sehr 
combinirt  sind,  indem  nebst  den  Eisenwässern  und  Stahlbädern 
zugleich  Soolbäder    und  innerlich    ein  Kochsalzwasser  benützt 
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werden  können.  Die  drei  muriatischen  Quellen:  die  Soolquelle, 
die  Badequelle  und  die  Trinkquelle  entspringen  eine  Viertelstunde 
von  Pyrmont. 

Die  Soolquelle  enthält  unter  85,1G  Gran  festen  Bestand- 
teilen: Chlornatrium  01,68  Gran  und  Kohlensäure  17,4  K.  Z.,  die 
Trinkquelle  unter  94,18  Gran  festen  Bestandtheilen :  Chlorna- 
trium 65,91  Gran  und  Kohlensäure  26,1  K.  Z. 

In  Driburg  ist  nebst  den  Stahlbädern  auch  die  Benützung 
des  Moores  ermöglicht.  lu  dem  Moorlagcr  daselbst  zeigt  sich 
sehr  bedeutende  Entwicklung  von  Kohlensäure,  welche  mit  gros- 
ser Gewalt  zischend  empordringt.  Der  Driburger  Moor  enthält 
(nach  Witting)  im  trockenen  Zustande  in  einem  Pfunde:  Harze 
57  Gran,  Humussäure  1075,  lösliche  organisehe  Stoffe  115,  lös- 
liche Salze  42,  schwefelsauren  Kalk  38,  Schwefel  128,  Eisenoxyd 
19,  unlösliche  Stoffe  6206  Gran. 

In  Meinberg  können  Stahlbäder,  Moorbäder  und  Gasbä- 
der genommen  werden.  Nebst  der  allerdings  sehr  schwachen  Ei- 
senquelle (?),  dem  „Alt-  und  Neubrunnen,"  kann  zum  innerlichen 
Gebrauche  die  Kochsalzquelle  benützt  werden.  Diese  Ko  chsalzquelle 
enthält  unter  78,44  Gran  festen  Bestandtheilen:  Chlornatrium 
■10,95,  schwefelsaures  Natron  11,01  Gran  und  37  K.  Z.  Kohlensäure. 

Der  Moor  in  Meinberg  enthält  (nach  Brandes)  im  trocke- 
nen Zustande  im  Pfunde:  Harze  20  Gran,  Humin  968,  Humus- 
säure 42,  lösliche  organische  Stoffe  42,  lösliche  Salze  37,  schwe- 
felsauren Kalk  77,  Eisenoxyd  112,  unlösliche  Stoffe  6366  Gr. 

Das  Gas,  welches  zu  Gasbiidem  benützt  wird,  strömt  aus 
dem  Neu-  und  Altbrunnen  und  besteht  aus  Kohlensäure  ohne  Bei- 
mengung von  Schwefelwasserstoff.  Es  wird  auch  zu  Gasdouchen, 
Gasdampfbädern  und  zu  Sprudelbädern  benützt. 

In  Liebenstein  werden  nebst  der  „ Stahlquelle "  (Bohr- 
quelle) auch  Eisensoolbäder  (durch  Zusatz  einer  an  Chlor-  und 
Bromsalzen  reichen  Mutterlauge  zu  dem  Mineralwasser)  verwendet. 

In  Bocklet  wird  die  aufsteigende  Douche  in  folgender 
Weise  angewendet:  Die  Kranke  begibt  sich  in  das  gewöhnliche 
Wannenbad,  setzt  sich  über  den  messingenen  Zapfen,  bringt  ihn 
zwischen  die  Schamlippen  und  gibt,  sobald  sie  die  geeignete  Stel- 
lung eingenommen  hat,  dem  Arzte  ein  Zeichen  mittelst  der  Glo- 
cke. Hierauf  lässt  dieser  die  Douchemaschine  massig  in  Bewe- 
gung setzen.  Bei  voller  Kraft  kann  sie  das  Wasser,  wenn  die 
Wanne  leer  ist,  mannshoch  emportreiben.  Je  nach  der  Individuali- 
tät der  Kranken  wird  nun   stärker  oder  schwächer    gepumpt   und 
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danach  auch  die  Dauer  der  Einwirkung  geregelt.  Sobald  die  über 
der  Douche  sitzende  Patientin  irgend  eine  Unbequemlichkeit  em- 
pfindet, kann  sie  sich  augenblicklich  entfernen  und  durch  ein 
Zeichen  mit  der  Glocke  die  Maschine    zum  Stillstand  bringen. 

In  Buzias  sind  die  kalten,  Kohlensäure  reichen  Spiegelbä- 
der sehr  beachtenswerth. 

In  Marienbad  ist  nebst  den  Gasbädern  und  kohlensäure- 
haltigen  Wasserbädern  die  Benützung  der  Moorbäder,  welche 
aus  dem  eisen  reichsten  aller  bisher  bekannten  Moor- 
erden bereitet  werden,  von  der  grössten  Bedeutung,  so  wie  der 
bereits  hervorgehobene  Vortheil  der  Vereinigung  so  verschieden- 
artiger Heilwässer. 

St.  Moriz  besitzt  in  seiner  hohen  Lage  bereits  ein  wich- 
tiges Heilagens  (der  Kurort  liegt  5710'  über  dem  Meere).  Die 
kohlensäurehaltigen  Bäder  sind  sehr  gut  eingerichtet.  Ein  auf 
20°  erwärmtes  Bad  im  neuen  Badehause  enthält  noch  97,2  Per- 
cente  des  ursprünglichen  Eisengehaltes  und  69,0  Percente  des  Ge- 
haltes an  Kohlensäure. 

In  Szliacs  sind  die  Spiegelbäder  dadurch  ausgezeichnet, 
dass  sie  mit  dem  höheren  Temperaturgrade  (welchen  die  Quellen 
bei  ihrem  Ursprünge  besitzen)  einen  grossen  Reichthum  von  Koh- 
lensäure verbinden.  Es  entwickelt  sich  in  den  Badespiegeln  so 
viel  freie  Kohlensäure,  dass  diese  unter  Brausen  und  Zischen  über 
die  Oberfläche  des  Spiegels  strömt  und  zur  Verhütung  der  leicht 
eintretenden  asphyctischen  Zustände  das  immerwährende  Wegfä- 
chern des    Gases  nöthig  macht. 

Franzensbad  bietet  nebst  dem  inneren  Gebrauche  der  an 
Eisengehalt  verschieden  reichen  Quellen  die  äusserliche  Verwer- 
thung  vortrefflich  eingerichteter  durch  Kohlensäurereichthum  aus- 
gezeichneter Stahlbäder,  vollommen  zweckmässiger  kohlensau- 
rer Gasbäder  und  endlich  der  mit  Recht  berühmten  eisenreichen 
Moor  b4ä  der. 

Elster  hat  auch  ähnliche  Vorzüge:  Verschiedenartige  theils 
salzreiche,  theils  reine  Eisenwässer,  vortrefflich  eingerichtete  Stahl-, 
Gas-  und  Moorbäder.  Die  Moorerde  steht  jedoch,  was  den  Eisen- 
gehalt betrifft,  jener  von  Marienbad  und  Franzensbad  nach. 

Da  wir  bereits  die  Zweckmässigkeit  einer  solchen  Kurme- 
thode bei  chronischer  Metritis  betonten,  welche  den  Gebrauch  der 
Eisenwässer  mit  jenem  der  Glaubersalzwässer  verbindet,  so  erhellt 
daraus  der  specielle  Vorzug  jener  Kurorte,  in  denen  eine  solche 
Vereinigung  von  der  Natur  ermöglicht  ist,  wie  dies  am  besten  in  M  a- 
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r i e n b a d,  Franzensbad  und  F  1  s t e r  der  Fall  ist.  Wenn  die  Er- 
scheinungen der  Anämie  sehr  ausgeprägt  sind,  so  verdienen  hingegen 
einzig  und  alleiudie  reinen  Eisenwässer  Anwendung. 

Bäder  bilden  bei  der  Balneotherapie  der  chronischen  Me- 
tritis,  sowie  überhaupt  der  Krankheiten  der  weiblichen  Sexualor- 
gane ein  Moment  von  höchster  Wichtigkeit  und  in  nicht  seltenen 
Fällen  füllt  der  grössere  Theil  der  Wirksamkeit  auf  die  „Bade- 
kur" mehr  als  auf  die  „Trinkkur."  Die  Bäder  können  locale, 
nur  die  weiblichen  Genitalien  beeinflussende  oder  allgemeine 
auf  den  ganzen  Körper  wirkende  sein. 

Die  specielle  Gebrauchsweise  der  Bäder  richtet  sich  nach 
den  constitutionellen  Allgemeinverhältnissen  und  den  individuellen 
Gewohnheiten  und  von  diesen  Umständen  muss  die  Bestimmung 
des  Wärmegrades,  der  Dauer  und  Häufigkeit  des  Bades, 
abhängen.  Bei  schwächlichen,  zu  nervösen  Aufregungen  leicht  ge- 
neigten Individuen  wird  eine  Wärme  von  26  bis  28°  R.  am  ehesten 
im  Stande  sein,  die  Annehmlichkeit  des  Bades  zu  sichern,  während 
torpide  Naturen  mit  stiller,  ruhiger  Gemüthsart  häufig  eine  Wärme 
von  30°  R.  fordern,  um  das  Gefühl  der  Behaglichkeit  beim  Baden 
zu  gemessen.  Leicht  erregbare  Frauen,  erethischer  Natur,  werden 
nur  jeden  zweiten  oder  dritten  Tag  und  kaum  länger  als  durch 
15  Minuten  baden  dürfen,  während  pastöse  Frauen,  phlegmatischer 
Temperatur  täglich  ein  Bad  in  der  Dauer  einer  halben  Stunde 
gebrauchen  können.  Dieselben  Momente  sind  auch  massgebend  bei 
der  Bestimmung,  ob  die  localen  Bäder  mehrmals  des  Tages  und 
in  welcher  Temperatur  sie  genommen  werden  sollen. 

Bei  der  localen  Anwendung  des  Wassers  auf  die 
weiblichen  Genitalien  unterscheiden  wir  vor  Allem  zwei  Arten: 

Die  Injectionen  und   die  Bespülungen. 

Die  Ersteren  wendet  man  vorzüglich  da  an,  wo  es  sich  dar- 
um handelt,  nebst  der  Wirkung  des  betreffenden  Mineralwassers 
noch  einen  mehr  oder  weniger  starken  Reiz  durch  den  Strahl 
auszuüben  oder  das  Wasser  auf  einen  bestimmten  begrenzten 
Punkt  zu  leiten.  Man  bedient  sich  hiezu  seltener  einfacher  Sprit- 
zen, sondern  meist  eigener  Uterusdouche-Apparate.  Der  in  sehr 
vielen  deutscheu  Bädern  gebräuchliche  Apparat  für  Vaginal-  und 
Uterusdouche,  welcher  mit  einem  Windkessel  versehen  und  nach 
Art  einer  Feuerspritze  construirt  ist,  scheint  uns  für  die  meisten 
Fälle  nicht  zweckmässig,  weil  hiebei  die  Gewalt,  mit  welcher 
das  Wasser  in  die  Genitalien  getrieben  wird,  eine  zu  grosse  ist 
und  ihre  Intensität    sich  auch  nicht  gut  reguliren  lässt. 
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Zweckmässiger  erscheint  folgende  Vorrichtung  für  die  Dou- 
che  ascendante:  An  der  Wand  gegenüber  der  Badewanne  wird 
ein  mehrere  Mass  Flüssigkeiten  fassender  Kasten,  aus  Kautschuk 
oder  Blech  construirt  angebracht,  dessen  Boden  mit  einem  langen 
Kautschukschlauche  in  Verbindung  steht.  Der  Ausfluss  des  Was- 
sers wird  durch  einen  Abzugshahn  ermöglicht.  Die  Patientin  führt 
das  mit  einem  langen  Vaginalrohre  versehene  Ende  des  elasti- 
schen Schlauches  in  die  Genitalien  und  Hisst  auf  diese  Weise  die 
Flüssigkeit  einströmen.  Je  nachdem  ein  kräftigerer  oder  schwä- 
cherer Wasserstrahl  gewünscht  wird,  lässt  man  das  Gefäss  an  der 
Wand  höher  oder  niedriger  anbringen.  Andere  Modificationen  des 
Strahles  können  durch  verschiedene  Form  und  Weite  des  Vaginal- 
rohres bewirkt  werden.  Solche  Apparate  sind  auch  in  vielen  Ba- 
deorten eingeführt,  so  in  der  Musterbadeanstait  in  Schwalbach. 
Für  jene  Fälle,  wo  ein  schwacher  aber  doch  continuirlicher  Strahl 
wünschenswerth  erscheint,  hat  Herr  Hofrath  v.  Scanzoni  einen 
sehr  praktischen,  einfachen  Apparat  augegeben,  welcher  sich  mit 
geringen  Modificationen  auch  für  die  Badepraxis  verwerthen  lässt. 
Der  Apparat  besteht  aus  einer  ausgehöhlten  Halbkugel  von  Blei, 
an  deren  obersten  Punkten  sich  eine  Oeffnung  befindet,  in  welche 
ein  drei  Schuh  langes,  an  dem  anderen  Ende  mit  einem  Aufsatze 
von  Hörn  versehenes  elastisches  Rohr  eingepasst  ist-  Diese  Halb- 
kugel, deren  Rand  einige  seichte  Einschnitte  besitzt,  wird  in  ein 
mit  der  zu  injicirenden  Flüssigkeit  gefülltes  Gefäss,  welches  auf 
auf  einen  Tisch  hingestellt  ist,  eingesenkt-  Die  vor  dem  Gefässe 
auf  einem  Stuhle  sitzende  Kranke  steckt  an  den  oben  erwähnten 
Ansatz  von  Hörn  ein  kurzes  Mundstück,  an  welchem  hierauf  so 
lange  gesogen  wird,  bis  die  in  dem  Gefässe  befindliche  Flüssig- 
keit mittelst  Heberwirkung  durch  das  elastische  Rohr  auszuflies- 
sen  beginnt,  worauf  das  Mundstück  entfernt  und  statt  seiner  ein 
passendes,  gekrümmtes  Mutterrohr  an  den  mehrerwähnten  Horn- 
ansatz  angesteckt  und  in  die  Vagina  eingeschlossen  wird. 

Eine  natürliche  „Uterusdouche"  bildet  die  vielfach  gepriesene 
Emser  Bubenquelle. 

Die  „Bubenquelle"  in  Ems  ist  ein  natürlicher  Spring- 
brunnen, der  auf  dem  Boden  eines  Badebassins  entspringt.  Aus 
der  Oeffnung  einer  kleineu  Metallröhre  sprudelt  der  etwa  5  Li- 
nien dicke  Wasserstrahl  in  einer  Temperatur  von  25°6  R.  empor. 
Die  Ergiebigkeit  der  Quelle  ist  auf  957  Kubikfuss  in  24  Stunden 
angegeben.  Die  chemische  Zusammensetzung  ist  der  der  übrigen 
Thermalquellen  in  Ems  ganz  ähnlich.  In    einem  Pfunde  sind  21,04 
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Gran  feste  Bestandteile.  Die  Bubenquelle  verdient  eigentlich  nicht 
den  Namen  Uterusdouche,  ja  nicht  einmal  Vaginaldouche,  da  sie 
nur  die  Labien  der  Patientin,  welche  sich  über  die  Quelle  setzt, 
zu  bespülen  im  Stande  ist.  Erst  wenn  man  an  jene  Metallröhre 
eigene  Ansatzstücke  bringt,  kann  die  „Bubenquelle"  den  Zweck 
einer  Uterusdouche  erfüllen. 

Die  Bespülungen  der  Genitalien  haben  den  Zweck,  das 
Mineralwasser,  dessen  Wirkung  man  therapeutisch  zu  verwerthen 
beabsichtigt,  mit  den  Wänden  der  Vagina  und  den  zugänglichen 
Partien  der  Gebärmutter  in  Verbindung  zu  bringen  und  dieselben 
durch  längere  Zeit  von  der  Flüssigkeit  berühren  zu  lassen.  Zu 
diesem  Zwecke  wendete  man  früher  nur  einfache  Sitzbäder  an. 
Allein  bei  diesen  kommt  nur  eine  sehr  geringe  Menge  des  Bade- 
wassers mit  den  Vaginalwänden  und  fast  gar  nichts  mit  der  Ute- 
rinalportion  in  Berührung.  Die  Flüssigkeit  wird  überdies  durch 
die  starke  Contractilität  der  Vagina  rasch  wieder  ausgetrieben. 
Um  diesem  Uebelstande  abzuhelfen  und  dem  Wasser  den  Eintritt 
in  das  Innere  der  Genitalien  in  ergiebiger  Weise  zu  ermöglichen, 
hat  man  in  neuerer  Zeit  sogenannte  Badespecula  construirt, 
welche  während  des  Badens  in  vaginam  eingeführt  werden. 

Hofrath  Spengler  hat  zu  diesem  Behufe  seinen  Colpolutor 
angegeben,  ein  Instrument,  dessen  Oeffnungen  es  gestatten,  dass 
die  Badeflüssigkeit  auf  einen  Theil  der  Scheide  einwirkt.  Wiewohl 
nun  der  Colpolutor  seinem  Zwecke  als  „Scheidewasch er  oder  Schei- 
dereiniger" entspricht,  so  wird  durch  denselben  doch  die  Einwir- 
kung auf  die  Vaginalportion  der  Gebärmutter  nicht  ermöglicht. 

Hofrath  v.  Scanzoni  bedient  sich  für  seine  Kranken  einer 
etwa  5  Zoll  langen,  etwas  gekrümmten,  konisch  zulaufenden  Röhre 
aus  Guttapercha,  welche  an  beiden  Enden  offen  ihrer  ganzen 
Länge  nach  mit  mehreren  Halbguldenstück  grossen  Löchern  und 
an  dem  dickeren  nach  Aussen  liegen  bleibenden  Ende  mit  einer 
kurzen  Handhabe  versehen  ist.  Dieses  Iustrument  wird,  sobald  es 
äusserlich  mit  etwas  Oel  bestrichen  ist,  von  der  Kranken  selbst 
mit  Leichtigkeit  eingeführt  und  während  der  Dauer  des  Bades  an 
der  vor  der  Schamspalte   liegenden  Handhabe  festgehalten. 

Ein  einfaches  Instrument,  um  die  Einwirkung  des  Badewas- 
sers auf  die  inneren  Genitalien  zu  ermöglichen,  hat  Dr.  Ahlefeld 
durch  seinen  „Vaginalextensor"  angegeben.  Dieser  bildet  ein 
haarnadelförmig  gestaltetes  Instrument  aus  Stahldraht,  6  Zoll 
lang,  1  Zoll  hoch  und  mit  zweizeiliger  Vaginalspannung  an  der 
Spitze.  Bei  der  Anlegung  fasst  man   das  Instrument  in  der  Mitte, 
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drückt  es  kräftig  so  stark  zusammen,  dass  die  Vaginalenden  sich 
berühren.  Die  eigene  Elasticität  des  Instruments  extendirt  alsdann 
die  Vagina,  insbesondere  das  obere  Ende  derselben  und  legt  da- 
bei den  Gebärmuttertheil  möglichst  frei. 

Zweckmässiger  erscheint  uns  das  von  Dr.  Sack  angegebene 
Drah tspiralspeculum,  dasselbe  besteht  aus  Kupfer-,  Silber- 
oder lackirtem  Eisendraht,  welcher  den  Verhältnissen  der  Vagina 
entsprechend  spiralförmig  gewunden  ist  und  wie  ein  Korkzieher 
sich  in  die  Scheide  einwinden  und  leicht  wieder  herauswinden 
lässt.  Ich  bediene  mich  in  meiner  Praxis  eines  Spiralspeculums, 
welches  mit  vulcanisirtem  Kautschuk  überzogen  und  am  Vaginal- 
ende mit  zwei  halbkreisförmigen  Drähten  zum  Auseinanderhalten 
der  Labien  versehen  ist. 

Es  hat  dieses  Instrument  den  Vortheil,  dass  es  leicht  den 
räumlichen  Verhältnissen  der  Genitalien  gemäss  modificirt  werden 
kann,  keine  besondere  Ausdehnung  der  Vaginalschleimhaut  verur- 
sacht, endlich,  was  der  Hauptmoment  ist,  dass  bei  Anwendung  die- 
ses Speculums  alle  Theile  der  Schleimhaut  mit  der  Badeflüssigkeit 
in  Berührung  kommen,  während  bei  allen  soliden  Badespeculis, 
wo  die  Communication  mit  der  Badeflüssigkeit  durch  Löcher  ver- 
mittelt wird,  diese,  auch  wenn  sie  noch  so  gross  sind,  leicht 
durch  Schleimhautpartien  verlegt  werden. 

Dauvergne  hat  einen  Scheidenbadespiegel  angegeben,  wel- 
cher aus  einer  Röhre  besteht,  in  welche  ein  gekrümmter  Trichter 
und  eine  andere  Röhre  hineingeht.  Das  durch  den  Trichter  mit 
der  Hand  hineingefächelte  Wasser  findet  durch  die  zweite  Röhre 
einen  Ausweg. 

Um  die  örtliche  Einwirkung  des  Eisenmoors 
auf  die  Vaginalschleimhaut  und  die  zugänglichen  Uterinalpartien 
zu  ermöglichen,  habe  ich  (Allgem.  medicin.  Centralzeitung  1865) 
ein  Verfahren  angegeben,  das  ich  die  Vaginalimpletion  mit 
Moor  nenne.  Es  besteht  darin,  dass  ein  aus  Tüllstoff  verarbeite- 
tes cylindrisches  Säckchen,  etwa  3  bis  5  Zoll  lang  und  1  Zoll  im 
Durchmesser,  mit  warmer  Moorerde  gefüllt,  in  die  Vagina  einge- 
schoben und  daselbst  einige  Zeit  liegen  gelassen  wird.  Der  hiezu 
verwendete  Moor  muss  vorerst  sorgfältig  gesiebt  und  von  etwa 
beigemengten  Pflanzenresten  befreit  werden,  der  Wärmegrad  des 
Moors  muss  selbstverständlich  eine  der  Sensibilität  des  betreffen- 
den Individuums  entsprechende  Regelung  erfahren,  die  Dauer  der 
Einwirkung  beträgt  15  bis  20  Minuten  und  es    kann  die  Vaginal- 
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impletion  auch  mehrere  Male  nach  einander  angewendet  werden. 
Die  Vaginalimpletion  selbst  erfolgt  gewöhnlich  leicht,  ohne  Schwie- 
rigkeit durch  die  Patienten  selbst;  sollte  jedoch  eine  enge  Va- 
gina oder  ein  anderes  Hinderniss  die  Einführung  des  Säckchens 
erschweren,  so  braucht  man  nur  vorerst  ein  gewöhnliches  Specu- 
lum  einzubringen  und  dann  innerhalb  desselben  die  Vaginalimple- 
tion mit  Moor  vorzunehmen. 

Durch  dieses  Verfahren  werden  die  wirksamsten  Bestandtheile 
des  salinischen  Eisenmoors:  die  Eisen  Balze,  die  Alaune  r  de 
und  die  Säuren  unmittelbar  ihren  Einfluss  auf  die  betreffenden 
Schleimhautpartien  des  Genitalsystems  geltend  machen. 

Die  örtliche  Einwirkung  der  Eisensalze  ist  aber  vor  Allem 
contrahirend  auf  das  feine  Capillaisystem  der  Applicationsstelle 
und  in  Folge  dessen  die  Transsudation  behindernd.  In  glei- 
cher Weise  wird  dadurch  der  Tonus  der  Gewebe  vermehrt. 
Von  der  Alaunerde  ist  es  bekannt,  dass  sie  örtlich  adstringi- 
rend  wirkt  und  dasselbe  gilt  auch  von  Humussäuren,  Quellsäuren 
und  Harzen.  Die  Gesammtwirkung  auf  die  Schleimhaut  muss  des- 
halb als  eine  adstringirende,  den  Tonus  der  erschlafften  Gewebe 
erhöhende,  die  abnorm  gesteigerte  Secretion  vermindernde  bezeich- 
net werden.  Es  darf  dabei  nicht  übersehen  werden,  dass  sowohl 
die  Wärme  des  Moors,  der  gelinde  Druck  desselben,  als  auch  die 
sich  entwickelnde  Kohlensäure  auf  die  Nerven  einen  flüchtigen  er- 
regenden Einfluss  üben  und  das  Blutgefässsystem  gelinde  iiritiren. 

Betrachten  wir  den  Einfluss  der  warmen,  sowohl  localen, 
als  allgemeinen  Bäder,  auf  die  Erscheinungen  der  chronischen 
Metritis. 

Die  Wärme  wirkt  hier  vorzugsweise  nach  zwei  Richtungen  • 
r  e  s  o  r  p  t  i  o  n  s  b  e  f  ö  r  d  e  r  n  d  und  schmerzstillend. 

Die  Anwendung  der  24°  bis  28°  R.  warmen  Bäder  (so- 
wohl allgemeiner  als  Partialbäder)  wird  daher  überhaupt  in  jenen 
Füllen  chronischer  Metritis  angezeigt  sein,  wo  man  1.  bei  be- 
trächtlicher Volumszunahme  des  ganzen  Uterus  oder  ein- 
zelner Theile  desselben,  bei  hyperplastischer  Beschaffenheit  der 
Gewebe  auf  die  Verflüssigung  der  Letzteren  einwirken  will  und 
2.  wenn  der  Uterus  und  seine  Umgebung  sehr  empfindlich 
ist  und  den  Charakter  eines  subacuten  Futzündungszustandes  an 
sich  trägt. 

Dadurch  aber,  dass  der  Einfluss  der  Wärme  eine  mehr  min- 
der intenshc  Congestionirung  in  dem  Beckenorgane  und  Erschlaf- 
fung der  Schleimhau!   des  Genitalapparates  bewirkt,  wird  die  An- 
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wendung  der  warmen  Bäder  im  Allgemeinen  in  jenen  Fällen  chro- 
nischer Metritis  contraindicirt  sein,  wo  grosse  Neigung  zu 
Meno-  und  Metrorrhagien,  profuse  Hypersecretion 
der  Uterinal  und  Vaginalschleimhaut,  bedeutende  Er- 
schlaffung und  Auflockerung  der  Gewebe  vorhanden  ist. 

Die  allgemeinen  Räder  verdienen  den  Vorzug  vor  den 
localen  Bädern,  wenn  man  durch  Einwirkung  der  Badeflüssigkeit 
auf  die  ganze  Körperoberfläche,  auf  den  Stoffwechsel  über- 
haupt und  auf  die  Regulirung  der  Wärmebildung  im  Organismus 
einwirken  will,  wenn  man,  wie  bei  den  Stahlbädern  und  Moorbä- 
dern, eine  Verbesserung  der  Blutbildung  zu  erzielen  strebt  und 
wenn  man  die  Hyperästhesie  des  Nervensystems  herabzustimmen 
wünscht. 

Hingegen  werden  Localbäder  vorzuziehen  sein,  wenn  man 
von  der  längeren  Einwirkung-  warmer  Bäder  einen  schwächenden 
und  erschlaffenden  Einfluss  auf  den  Organismus  befürchtet. 

Die  allgemeinen  Bäder  haben  jedoch  hier  noch  einen  wich- 
tigen Einfluss,  indem  die  allgemeine  Ernährung  durch  geeignete 
Hautkultur  gefördert  wird  und  diese  ist  bei  den  an  chroni- 
scher Metritis  Leidenden  doppelt  nothwendig,  da  dieselben  in 
Folge  der  häufigen  Beschwerden  und  der  dadurch  bedingten  Ver- 
weichlichung eine  sehr  grosse  Disposition  zu  Erkältungen  zeigen. 
Diese  krankhafte  Neigung  zu  Erkältungen  beseitigt  man  nicht 
durch  Abschliessung  von  der  Einwirkung  der  atmosphärischen 
Luft,  sondern  am  besten  durch  regelmässige  laue  Bäder  oder, 
wenn  nicht  anderweitig  Contraindicationen  vorhanden,  auch  durch 
tägliche  kalte  Abwaschungen   des  Körpers. 

Die  locale  Einwirkung  des  warmen  Badewassers  auf 
die  Genitalien  ist  eine  verschiedene,  je  nachdem  sie  in  der  Form 
der  Bespülung  der  Genitalien  mittelst  Einführung  eines  Bade- 
speculums  oder  als  mehr  minder  kräftige  Injection  mittelst  der 
Uterusdouche  geschieht. 

Bei  der  warmen  Uterusdouche  ist  der  Einfluss  des 
warmen  Wassers  auf  die  Schleimhaut  des  Genitalsystems  und  der 
Reiz  zu  berücksichtigen,  den  der  mehr  minder  starke  Wasser- 
strahl ausübt. 

Je  höher  die  Temperatur  des  hiezu  verwendeten  Wassers, 
um  so  mehr  nimmt  die  Blutzufuhr  zu  den  Genitalien  zu.  Es  gibt 
sich  diese  durch  erhöhte  Wärme  der  Vagina,  durch  Turgescenz 
ihrer  Wände,  stärkere  Secretion  ihrer  Schleimhaut  und  nach  län- 
gerem Gebrauche    des    Mittels    auch    durch    eine    dem  Tastsinne 
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wahrnehmbare  Auflockerung  und  Anschwellung  des  dem  Finger 
zugänglichen  Theiles  des  Uterus  kund.  Die  Kranken  klagen  über 
ein  Gefühl  von  Schwere,  Hitze  und  Völle  in  der  Beckengegend, 
welches  sich  manchmal  bis  in  die  Lumbargegenden  ausbreitet; 
nicht  selten  zeigt  sich  die  Wirkuug  der  Wärme  auf  den  Gesammt- 
organismus  durch  eine  Steigerung  der  Pulsfrequenz,  Eingenommen- 
heit des  Kopfes,  Herzklopfen  und  zuweilen  selbst  durch  ziemlich 
intensive  Fieberbewegungen.  Auch  in  den  Brüsten  gibt  sich  die 
erregende  Wirkung  der  Douche  auf  das  Sexualsystem  durch  die 
stärkere  Anschwellung  dieser  Organe,  durch  flüchtige  Stiche  in 
denselben,  durch  eine  merkliche  Intumescenz  der  gegen  die  Ach- 
selhöhlen verlaufenden  Lymphgefässe  und  Drüsen  zu  erkennen. 
Am  deutlichsten  spricht  sich  eben  die  vermehrte  Congestion  zu 
den  Beckengebilden  durch  die  auf  die  Anwendung  warmer  Vagi- 
nalinjectionen  so  häufig  eintretende  Steigerung  des  menstrualen 
Blutflusses  aus.  Eine  solche  Congestionirung  erweist  sich  oft  nütz- 
lich, wenn  der  Uterus  die  Symptome  der  Anämie  bietet,  wenn  die 
Verhärtung  des  Gewebes  eine  bedeutende  ist  und  wenn  die  Re- 
sorption von  Exsudaten  befördert  werden  soll. 

Die  Reizung  ist  eine  um  so  grössere,  wenn  das  Wässer  mit 
beträchtlicher  Fallkraft  und  im  ununterbrochenen  Strahle  in  die 
Genitalien  eindringt. 

Auch  ist  die  Reizung  eine  verschiedene,  je  nachdem  das  In- 
dividuum torpider  oder  reizbarer  Natur  ist.  Bei  den  torpiden  In- 
dividuen wird  durch  Anwendung  der  warmen  Uterusdouche  nur 
das  Gefühl  der  Völle  und  Unbehaglichkeit  in  der  Beckengegend 
erregt,  während  bei  reizbaren  dadurch  vermehrte  Secretion,  ja 
blutige  Ausscheidung  bewirkt  wird. 

Für  sehr  reizbare  Individuen  verdient  das  einfache  Bespülen 
des  kranken  Theiles  mit  dem  Wasser,  wie  diess  am  leichtesten 
von  der  Kranken  selbst  mittelst  der  Scheidenspritze  aus  Kaut- 
schuk bewirkt  werden  kann,  oder  die  Einführung  eines  Badespe- 
culums  den  Vorzug. 

Die  Anwendung  der  warmen  Uterusdouchen  bei  der  chroni- 
schen Metritis  wird  sehr  verschieden  beurtheilt,  von  der  einen 
Seite  dringend  empfohlen,  von  der  anderen  ebenso  sehr  per- 
horrescirt. 

Gewiss  ist  die  auch  in  der  darüber  gepflogenen  Discussion 
der  „Societe  d'hydrologie  medicale  de  Paris"  hervorgehobene  Be- 
hauptung berechtigt,  dass  die  Uterusdouchen  in  vielen  Fällen  von 
chronischer  Metritis  einen  schädlichen  Einfluss  zu  üben  vermögen 
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und  dass  man  diese  Douchen  hier  nur  mit  grosser  Vorsicht  an- 
wenden darf. 

Wir  finden  die  Anwendung  der  Uterusdouchen  nur  in  jenen 
Fällen  gerathen,  wo  bedeutende  Induration  der  Gewebe,  sehr 
spärliche  Menstruation  vorhanden  ist  und  es  sich  darum  handelt, 
eir)e  kräftigere  Erregung  im  Uterinalgewebe  hervorzubringen,  eine 
Steigerung  der  Blutzufuhr  zu  veranlassen ;  contraindicirt  aber 
sobald  der  Uterus  empfindlich  oder  gar  im  Entzündungszustande 
ist,  die  Menstruation  eine  reichliche  und  von  dem  stets  mit  einer 
gewissen  Gewalt  in  die  Vagina  eindringenden  Wasserstrahle  eine 
heftige  Reizung  zu  befürchten  ist. 

Je  bedeutender  die  Induration  des  Uterinalgewebes,  je  tor- 
pider die  Kranke  und  je  hartnäckiger  die  Amenorrhoe  ist,  um  so 
mehr  ist  eine  Steigerung  der  Strahlkraft  der  Uterusdouche  und 
des  Temperaturgrades  des  Wassers  nothwendig.  Bei  vorgeschrit- 
tenen Leiden  ist  zuweilen  die  tägliche  Anwendung  der  Uterus- 
douche durch  mehrere  Wochen,  allerdings  mit  den  geeigneten 
Cautelen,  nothwendig. 

In  vielen  Fällen  hat  man  von  der  Anwendung  warmer  Uteri- 
naldouchen  bei  chronischer  Metritis  wesentliche  Verschlimmerun- 
gen eintreten  gesehen.  Aus  diesem  Grunde  erklären  Durand- 
Fardel  und  Petit  auf  die  Anwendung  dieser  Douchen  in  Vichy 
bei  chronischer  Metritis  verzichten  zu  müssen.  G  e  r  d  y  berichtet 
einen  Fall  wo  die  durch  10  Minuten  angewendete  heisse  Bouche 
Symptome  einer   beginnenden  Peritonitis  hervorrief. 

Nach  Spengler  leistet  die  warme  Douche  die  erspriess- 
lichsten  Dienste,  „besonders  wenn  die  chronische  Form  von  An- 
schoppung und  Induration  mit  Amenorrhoe,  Dysmenorrhoe 
oder  spärlicher  Menstruation  verbunden  ist.  Die  Erweichung  des 
verhärteten  Gewebes  wird  durch  kein  anderes  Mittel  in 
gleichem  Masse  und  in  derselben  Zeit  bewirkt.  Wenn  die  Conge- 
stionserscheinungen  in  dem  erkrankten  GeWebe  erloschen  sind,  je 
anämischer  der  indurirte  Theil  wird,  um  so  mehr  liegt  es  in  der 
Absicht  der  Therapie,  die  Gefässthätigkeit  des  Uterus  zu  erhö- 
hen und  durch  dieselbe  die  Metarmorphose  des  erkrankten  Thei- 
les  zu  beschleunigen.  Unter  die  wirksamsten  örtlichen  Mittel  ge- 
hört eine  energische  und  anhaltende  Anwendung  der  Uterusdouche. 
Je  torpider  das  Individuum,  je  bedeutender  die  Induration,  je 
hartnäckiger  die  Dysmenorrhoe  oder  Amenorrhoe,  um  so  höhere 
Wärmegrade,  einen  um  so  kräftigeren  Strahl,  um  so  längere  Zeit 
muss  man  ihn  anwenden.    Bei  weit  gediehener  Affection    hat  man 
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oft  viele  Wochen  und  die  tägliche  Anwendung  dieses  Mittels  bis 
zu  erwünschter  Wirkung,  immer  aber  grosse  Ausdauer  von  Seite 
der  Kranken  und  des  Arztes  nöthig." 

Die  lauwarmen  Einspritzungen  in  Vaginain  sind  vor- 
zugsweise dann  angezeigt,  wenn  es  sich  darum  handelt,  eine  Rei- 
nigung der  weiblichen  Genitalien  vorzunehmen,  das  in  denselben 
angehäufte,  zuweilen  reizend  wirkende  Secret  zu  entfernen. 

Diese  Injectionen  werden  aber  contraindicirt  sein,  wenn 
der  Verdacht  auf  Masturbation  gehegt  werden  muss,  wenn  hoch- 
gradig geschlechtliche  Aufregung,  Pruritus  genitalium,  unaufhör- 
licher Hang  zum  Coitus,  zu  wollüstigen  Träumen  und  wirklichen 
Pollutionen  vorhanden  ist.  Scanzoni  hat  oft  die  Beobachtung 
gemacht,  dass  die  sexuelle  Erregbarkeit  in  Folge  der  Anwendung 
warmer  Injectionen  in  der  Regel  eine  für  die  Kranken  höchst 
peinliche  Steigerung  erfährt. 

Die  lauwarmen  Sitzbäder  wirken  in  ähnlicher  Weise 
wie  die  Injectionen,  nur  dass  bei  jenen  das  warme  Menstruum 
auch  auf  die  Aussenfläche  der  Becken-  und  unteren  Bauchgegend 
einwirkt.  Sie  sind  in  jenen  Fällen  vorzuziehen,  wo  es  sich  nur  um 
die  Berührung  der  Vagina  und  des  unteren  Gebärmutterabschnit- 
tes mit  dem  lauwarmen  Wasser  handelt,  hingegen  contraindicirt, 
wenn  die  Patientinen  eine  ausgesprochene  Neigung  zu  Erkältun- 
gen besitzen. 

Die  Anwendung  der  Sitzbäder  erfordert  vor  Allem  eine  be- 
queme Sitzwanne,  ferner  ist  die  Temperatur  des  Sitzbades  strenge 
zu  regeln,  denn  die  Wirkung  eines  Sitzbades  von  mehr  als  28°  R. 
ist  eine  erregende,  Blutung  befördernde,  während  Sitzbäder  von 
23°  bis  27°  R.  beruhigend  wirken.  Sitzbäder  unter  23°  R.  veran- 
lassen bisweilen  Erkältungsbeschwerden,  Husten,  selbst  Bluthusten 
und  dürfen  daher  nur  mit  besonderer  Rücksicht  auf  den  Zustand 
der  Brustorgane  verordnet  werden.  Die  lauen,  allmälig  immer  küh- 
leren (jedoch  nicht  unter  20°  R.)  Sitzbäder  haben  sich  Martin 
(in  Berlin)  bei  reizbaren  Kranken  vielfach  nützlich  erwiesen. 

Die  warmen  Moorkataplasmen,  auf  die  Gebärmutter- 
und  Unterbauchgegend  angewendet,  dienen  vorzüglich  dazu,  die 
im  Verlaufe  der  chronischen  Metritis  so  häufig  auftretenden  con- 
gestiven,  entzündlichen  und  neuralgischen  Schmerzen  zu  beschwich- 
tigen. In  Fällen,  in  denen  ganze  Moorbäder  contraindicirt  sind, 
kann  man  auch  die  Moorkataplasmen  zu  dem  Zwecke  anwenden, 
um  bei  vorhandenen  peritonealen  Exsudaten  eine  Schmelzung  und 
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Resorption    derselben    zu  bewirken  und   in    ähnlicher  Weise    auf 
den  Uterus  selbst  zu  influenciren. 

Die  Vaginalimpletion  mit  Moor  empfehle  ich,  in  fol- 
genden Fällen  zu  versuchen:  1.  Bei  atonischer  Schleimhaut 
des  Genitalsystems,  wo  der  untersuchende  Finger  Schlaffheit  und 
Auflockerung  des  Gewebes  wahrnimmt,  bei  Erschlaffung  des  Un- 
terstützungsapparates  der  Gebärmutter  überhaupt. 

2.  Bei  reichlicher  Hypersecretion  der  Schleimhaut,  bei 
Blenorrhoeen,  mögen  dieselben  Folge  eines  abgelaufenen  Entzün- 
dungszustandes sein,  oder  mit  Anämie  und  Chlorose  einher- 
gehend ein  Symptom  des  Darniederliegens  der  functionellen  Ener- 
gie der  Sexualsphäre  bilden,  oder  durch  ein  anderes  in  torpider 
Constitution  liegendes  Allgemeinleiden  z.  B.  Scrofulose  bedingt  sein. 

3.  Bei  den  im  Bereiche  des  Genitalgebietes  auftretenden 
Neurosen,  welche  sich  als  Empfindungslosigkeit  der  Geschlechts- 
theile,  Mangel  sexueller  Aufregung  und  sinnlichen  Genusses  bei 
Ausübung  des  Coitus  kund  geben. 

Contraindicirt  erscheint  dieses  Verfahren:  beim  Vorhanden- 
sein von  Ulcerationen  in  der  Vaginalschleimhaut  oder  an  der  Va- 
ginalportion des  Uterus  und  bei  grosser  geschlechtlicher  Aufre- 
gung der  Patientin. 

Als  allgemeine  Bäder  werden  bei  der  chronischen  Me- 
tritis  verwerthet:  die  Soolbäder,  Moorbäder,  Stahlbäder,  Gasbäder, 
indifferenten  Thermen  und  Schwefelthermen. 

1.  Die  Soolbäder  wirken  hier  nicht  nur  dadurch,  dass  sie 
den  gesammten  Stoffwechsel  lebhafter  anregen,  sondern  auch,  in- 
dem sie  auf  die  Haut  einen  derivatorischen  Reiz  üben  und  die 
peripherische  Blutcirculation  befördern.  Die  Wirkung  ist  eine  um 
so  intensivere,  wenn  die  Soolbäder  eine  grosse  Menge  von  Kohlen- 
säure gelöst  halten,  welche  die  peripherische  Reizung  der  Soole  stei- 
gert und  namentlich  die  von  der  Soole  geübte  Erregung  der  Nerven- 
enden erhöht.  Der  allgemeinen  Wirkung  der  Soolbäder  steht  dielocale 
zur  Seite,  welche  auf  Resorption  der  uterinalen  Exsudate  gerichtet  ist. 

Es  eignen  sich  die  Soolbäder  vorzüglich  für  solche  Fälle, 
wo  die  V  ergrösserung  des  Uterus  eine  bedeutende 
ist,  die  Kranken  einen  scrofulösen  Habitus  bieten 
und  dieMenstruationsthatigkeit  darnieder  liegt.  Hin- 
gegen ist  die  Anwendung  dieser  Bilder  nicht  räthlich,  wenn  noch 
Entzündungserscheinungen  (subacuter  Zustand)  vorhanden  sind  und 
die  Patienten  an  Metrorrhagie  leiden. 

Unter  den  einfachen  Soolbädern  sind  besonders   zu  wählen  : 
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die  von  Kissingen,  R  e  h  m  e  (Oeynhausen),  Nauheim,  Ischl, 
Ächselmannstein  bei  Reichenhall,  Kosen  und  Wittekind. 

Eines  weit  grösseren  Rufes  als  die  einfachen  Soolbäder  und 
die  kochsalzhaltigen  Thermen  z.  B.  von  Wiesbaden,  Baden-Baden, 
die  man  in  ähnlicher  Weise  wie  die  Ersteren  verwerthen  könnte, 
erfreuen  sich  bezüglich  der  Balneotherapie  der  chronischen  Metri- 
tis  die  Bäder  der  jod-  und  bromhaltigen  Koch  Salz- 
wässer. 

Wiewohl  die  Erwartungen,  welche  man  von  diesen  Bädern 
hegte  und  welche  durch  Berichte  über  glänzende  Heilresultate 
noch  mehr  gesteigert  wurden,  bei  objectiver  Betrachtung  manche 
Enttäuschung  erfuhren  und  man  gegenwärtig  davon  abkommt, 
ihnen  eine  allein  gesundmachende  Kraft  gegenüber  chronischer 
Metritiden  zuzuschreiben;  so  finden  sie  doch  vielfältige  rationelle 
Anzeige. 

Nach  unzweifelhaften  Beobachtungen  über  die  Wirkung  die- 
ser Bäder  lässt  sich  nicht  läugnen,  dass  denselben  ein  gewisser 
Einflu8s  auf  die  Veränderung  des  Stoffwechsels  innerhalb 
des  Uterusparenchyms  zukömmt. 

Die  hervorragendsten  Gynäkologen,  so  namentlich  v.  Scan- 
z  o  n  i ,  beobachteten  sehr  häufig,  wie  auf  den  länger  fortgesetzten 
Gebrauch  der  jod-  und  bromhaltigen  Kochsalzwässer  zu  Bädern, 
Uebei  schlagen,  Einspritzungen  u.  s.  w.  massenreiche,  in  der  Um- 
gebung des  Uterus  abgelagerte  Exsudate  vollkommen  schwanden 
und  selbst  so  manche  der  unmittelbar  von  der  erkrankten  Gebär- 
mutter ausgehenden  Beschwerden  eine  beträchtliche  Erleichterung, 
ja  zuweilen  selbst  vollständige  Beseitigung  erfuhren. 

Es  sind  die  Bäder  der  jod-  und  bromhaltigen  Kochsalzwäs- 
ser vorzugsweise  in  jenen  Fällen  angezeigt,  in  denen  Vergrösserung 
der  Drüsen,  Neigung  zu  Katarrhen  etc.,  das  Vorhandensein  einer 
scrofulösen  Diathese  annehmen  lassen,  ferner  wenn  peri- 
metritische  Exsudate  die  kräftigere  Anregung  der  Resorption 
wünschenswerth  erscheinen  lassen  und  endlich,  wenn  der  Uterus 
eine  beträchtliche  Volumszunahme  und  grössere  Härte 
des  Parenchyms  zeigt,  so  dass  man  einen  günstigen  resorp- 
tionsbefördernden  Einfluss  auf  den  hyperplastischen  Process  zu 
erwarten  berechtigt  ist. 

Glänzende  Resultate,  wesentliche  Verkleinerung  eines  bedeu- 
tend vergrösserten  Uterus  wird  man  auch  von  diesen  Bädern 
nicht  erwarten  dürfen,    allein   es  ist  genügend    erfolgreich,    wenn 
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das  Allgemeinbefinden  besser  wird  und  die  belästigenden  örtlichen 
Symptome  abnehmen. 

Von  den  jod-  und  bromhaltigen  Kochsalzwässern  verdienen 
hier  vorzüglich  Berücksichtigung:  Kreuznach  in  Rheinpreussen, 
Elmen  in  der  preussischen  Provinz  Sachsen,  Dürkheim  in  der 
Pfalz,  dann  Hall  im  Erzherzogthume  Oesterreich  ob  der  Enns, 
Krankenheil  in  Baiern  (bei  Tölz),  Wildbad-Sulzbrunn  in 
den  Allgäuer  Alpen,    Salzhausen  im  Grossherzogthume  Hessen. 

Einen  besonderen  Ruf  unter  den  genannten  Kurorten  hat 
sich  Kreuznach  erworben  und  es  werden  die  Quellen  daselbst 
sowohl  in  Form  des  einfachen  oder  mit  Mutterlauge  versetzten 
Soolbades,  als  Scheideninjection,  so  wie  besonders  in  Form  des 
mit  Mutterlauge  verschärften  Umschlages  auf  das  Hypogastrium 
als  derivatorischer  Reiz  angewendet. 

Die  Krankenheiler  Quellen  erfreuen  sich  trotz  des  ge- 
ringen Jodgehaltes  eines  bedeutenden  Rufes,  welcher  auch  auf 
die  aus  denselben  bereiteten  Arzneikörper :  Jodsodasalz  und  Quell- 
salzseife als  Zusätze  zu  Bädern  überging.  Das  Jodsodasalz  von 
Krankenheil,  als  sehr  concentrirtes  Quellenprodukt  durch  Abdam- 
pfung gewonnen,  ersetzt  (3  Unzen  in  2'/2  bis  3  Eimer  warmen 
Wassers  von  25°  R.  aufgelöst)  vollkommen  ein  Bad  an  Ort  und 
Stelle. 

Bei  der  Anwendung  der  Soolbäder  steht  es  in  der  Macht 
des  Arztes  durch  Einleitung  der  Kur  mit  Sitzbädern,  durch  kür- 
zere oder  längere  Dauer  der  Wannen-  und  Bassinbäder,  durch 
mehr  oder  minder  starkes  Verdünnen  der  Badsoole,  durch  grös- 
sere oder  geringere  Zusätze  von  Mutterlauge,  auf  die  Kran- 
ken, je  nach  dem  objectiven  Falle,  beruhigend  oder  erregend 
einzuwirken. 

In  jenen  Fällen  von  chronischer  Metritis,  wo  die  Ernährungs- 
störungen im  Blut-  und  Nervensystem  bereits  ausgesprochen  sind, 
werden  die  Mutterlaugenzusätze  zu  den  Bädern  oft  gar  nicht,  oder 
nur  in  sehr  geringen  Quantitäten  vertragen;  ja  man  ist  zuweilen 
genöthigt,  selbst  die  einfachen  Soolbäder  nur  einen  Tag  um  den 
andern  zu  geben,  oder  jeden  dritten  Tag  auszusetzen.  Wo  trotz- 
dem Ueberreizung  im  Verlauf  der  Kur  droht,  verordne  man  kühle 
Regenübergiessungen  unmittelbar  nach  dem  Bade.  Auch  die  mit 
Mutterlauge  verstärkten  Ueberschläge  auf  das  Hypogastrium  müs- 
sen nur  in  sehr  allmäliger  Steigerung  und  nicht  zu  lange  appli- 
cirt  werden. 

Bei  hochgradiger  Anämie    sind  jedoch    die  Soolbä- 
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der  nicht  anzurathen  (vielmehr  die  Eisenmoorbäder).  Wenn 
die  Soolbäder  im  Allgemeinen  zu  reizend  wirken,  so  kann  man 
sie  durch  Wasserzusätze  verdünnen.  Passend  erscheint  es  bei  der 
chronischen  Metritis  mit  der  Anwendung  der  Soolbäder  eine  toni- 
sirende  Behandlung  durch  eisenhaltige  Mineralwässer  und  eine  sub- 
stantielle Diät  zu  verbinden. 

Die  Anwendung  der  jod-  und  bromhaltigen  Kochsalzwässer 
zu  Vaginalinjectionen  wird  vorzüglich  bei  Hypertrophie  der  Va- 
ginalportion der  Gebärmutter,  so  wie  auch  bei  Anwesenheit  von 
Ulcerationen  am  orificium  uteri  empfohlen.  Bei  derartigen  torpi- 
den Geschwüren  werden  auch  Bepinselungen  mit  reiner  Mutter- 
lauge der  Aetzung  mit  Höllenstein  vorgezogen. 

2.  Von  den  Moorbädern  sind  es  die  Eisenmoorbäder, 
welche  hier  ihre  vorzügliche  Anzeige  finden  und  zwar  nach  dop- 
pelter Richtung,  indem  sie  einerseits  die  Blutbildung  befördern, 
anderseits  die  Resorption  von  Exsudaten  mächtig  anregen.  Unter 
allen  Bädern  sind  es  die  Eisenmoorbäder,  welche  bei  chro- 
nischer Metritis  am  häufigsten  undrationellsten  ihre  An- 
zeig e  finden. 

In  jenen  Fällen,  wo  die  Patientinen  die  Erscheinungen  der 
Anämie  bieten,  gibt  es  keine  Art  von  Bädern,  die  bessere 
Wirkung  haben  als  diese  Moorbäder,  unter  deren  Gebrauche  wir 
bedeutende  peritonische  Exsudate  in  verhältnissmässig  sehr  ra- 
scher Weise  resorbiren  und  den  vergrösserten  Uterus  an  Volumen 
wesentlich  abnehmen  sahen. 

Bei  zarten  Personen  mit  leicht  erregbarem  Gefässsystem,  bei 
denen  man  von  den  Moorbädern  das  Auftreten  heftiger  Conge- 
stionsersclieinungen  befürchtet,  lassen  wir  die  Bäder  Anfangs  in 
sehr  verdünntem  Zustande  (3  Kubikfuss  Moorerde  auf  ein  ganzes 
Bad)  und  nur  bis  zur  Papillarlinie  reichend  nehmen  und  allmälig 
mit  der  Consistenz  der  Moorbäder  steigen.  Ein,  allerdings  wenig 
zureichendes,  Ersatzmittel  für  ganze  Moorbäder  sind  in  den  Fällen 
wo  die  resorptionsbefördernde  Eigenschaft  des  Moores  aber  den- 
noch zur  Verwerthung  gelangen  soll,  die  Moorkataplasmen,  Ueber- 
schläge  von  Moorerde  auf  den  Unterleib  oder  Moorsitzbäder. 

v.  Scanzoni  äussert  sich  über  die  Anwendung  des  Eisen- 
moors, „welche  bei  den  mit  chronischen  Metritiden  complicirten 
anämischen  Zuständen  nicht  hoch  genug  angeschlagen  werden 
kann,"  in  folgender  Weise :  Der  Eisenmoor,  möge  er  nun  in  Form 
von  Bädern  oder  in  jener  von  Ueberschlägen  in  Anwendung  kom- 
men, hat  unbezweifelbar  einen    wohlthätigen  Einfluss    auf  die  Re- 


25 

Sorption  älterer  Exsudate,  welche  zunächst  durch  die  Anregung 
einer  normalen  peripherischen  Bluterregung  zu  Stande  zu  kommen 
scheint.  Aus  diesem  Grunde  halten  wir  es  für  besonders  enipfeh- 
lenswerth,  Kranke,  welche  neben  dem  anämischen  Zustande  auch 
noch  beträchtliche  Anschwellungen  des  Uterus  und  namentlich 
peritonitische  Exsudate  in  seiner  Umgebung  darbieten,  nach  Bade- 
orten zu  schicken,  wo  ihnen  ausser  dem  Gebrauche  der  Stahlbä- 
der im  engeren  Sinne  des  Wortes,  auch  noch  jener  der  Moorbä- 
der und  Moorüberschläge  ermöglicht  ist. 

Die  vorzüglichsten  Eisenmoorbäder  finden  sich  in  Marien- 
bad, Franzensbad,  Elster,  dann  in  Meinberg,  Stehen 
und  Driburg. 

3.  Die  Stahlbäder  sind,  vorzüglich  durch  ihren  Gehalt  an 
Kohlensäure,  von  bedeutender  Wirkung  sowohl  auf  das  Sexual- 
leiden als  überhaupt  auf  Besserung  der  Blutbildung.  Diebelebende 
Wirkung  der  Kohlensäure  auf  die  Haut-  und  übrigen  Nerven  und 
somit  auf  sämmtliche  Organe  und  Systeme  zeigt  sich  oft  überra- 
schend schnell.  Die  Wirkung  der  Kohlensäure  in  diesen  Bädern 
ist  eine  primäre  und  eine  secundäre.  Die  erste  besteht  in  einer 
Reizung  der  Nerven  der  berührten  Körpertheile  mit  den  entspre- 
chenden Reflexbewegungen.  Die  zweite  zeigt  sich,  nachdem  das 
Gas  durch  die  Applicationsstelle  und  das  Respirationsorgan  in 
den  Körper  eingedrungen  ist,  in  erster  Linie  ■ —  gleich  der  primä- 
ren —  in  einer  Erhöhung  der  Thätigkeit  des  berührten  Gesammt- 
nervensystems,  in  zweiter  Reihe  übt  die  Kohlensäure  wahrschein- 
lich einen  Einfluss  auf  die  Blutkügelchen  in  der  Art  aus,  dass 
deren  Verfallen  verlangsamt  wird.  Diese  letzte  Ansicht  findet  ihre 
Stütze  in  dem  Umstände,  dass  die  an  der  Luft  mit  Kohlensäure 
behandelten  Blutkügelchen  in  Wasser  weniger  löslich  sind  und  es 
ist  wahrscheinlich,  dass  die  Kohlensäure  in  allen  Krankheiten  mit 
Blutmangel  durch  Erhaltung  der  Blutkörperchen,  durch 
Verminderung   ihrer  Ausscheidung  von  Nutzen  sei. 

Bei  der  Benützung  der  kohlensauren  Eisenwässer  zu  Stahl- 
bädern ist  es  daher  Hauptaufgabe,  das  Mineralwasser  in  seiner  ur- 
sprünglichen Zusammensetzung  möglichst  unverändert  wäh- 
rend des  Badens  zu  erhalten.  Die  Bewegung  des  Wassers  bei  der 
Leitung  in  das  Badehaus,  sowie  der  Zutritt  der  atmosphärischen 
Luft  müssen  auf  das  möglichst  erreichte  Minimum  gebracht  und 
die  Erwärmung  so  rasch  als  thunlich  und  ohne  Zusatz  von  Süss- 
wasser  geschehen. 

Die  Stahlbäder  sind  vorzüglich  dann  angezeigt,  wenn  sowohl 
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die  Symptome  der  allgemeinen  Anämie  als  die  localen  Erschei- 
nungen der  Anämie  des  Gebär organes  vorhanden  sind,  ferner 
wo  die  nervösen  Erscheinungen  überwiegen.  Im  Allgemeinen 
passt  für  die  Stahlbäder  kein  hoher  Temperaturgrad  und  diesel- 
ben werden,  den  subjectiven  Verhältnissen  der  Patientin  angemes- 
sen, von  24°  R.  bis  18°  R.  genommen. 

Für  jene  Fälle,  wo  noch  Entzündungserscheinungen  vorhanden 
sind  oder  wo  die  nervöse  Erregbarkeit  eine  ungewöhnlich  grosse, 
passen  Stahlbäder  nicht. 

Die  Kurorte,  in  denen  sich  die  besteingerichteten  Stahlbä- 
der befinden,  haben  wir  bereits  hervorgehoben. 

4.  Die  kohlensauren  Gasbäder  haben  gleichfalls  als 
wirksames  Agens  die  Kohlensäure. 

Man  wendet  trockene  Gasbäder  und  Sprudelbäder 
an.  Das  trockene  Gasbad  besteht  darin,  dass  sich  die  Kranke  be- 
kleidet in  eine  Senkwanne  setzt,  so  dass  etwa  die  Papillarlinie 
der  Brust  in  gleicher  Richtung  mit  dem  Rande  der  Wanne  ist. 
Das  Gasrohr  am  Boden  der  Wanne  wird  hierauf  geöffnet,  woDach 
sich  diese  rasch  mit  kohlensaurem  Gase  füllt. 

Statt  in  Wannen  werden  die  trockenen  Gasbäder  auch  in 
eigens  dazu  eingerichteten  Kabineten  genommen.  In  diesen  sind 
amphitheatralisch  mehrere  Sitzreihen  angebracht,  auf  denen  die 
Kranken  sitzen  und  das  Gas  in  grösserer  oder  geringerer  Höhe 
auf  sich  einwirken  lassen.  Zur  Uterusdouche  verwendet  man 
das  Gas,  indem  man  es  durch  einen  elastischen  Schlauch  mit 
einem  geeigneten  Ansatzrohre  strömen  lässt. 

Bei  den  Sprudelbädern  hat  die  Badewanne,  deren  oberer 
Rand  etwa  einen  halben  Fuss  hoch  über  den  Fussboden  des  Ba- 
dezimmers hervorragt,  einen  doppelten  Boden,  dessen  oberer  von 
Holz  und  durchlöchert  ist.  Zwischen  den  beiden  Wannenböden 
läuft  ein  spiralförmig  gewundenes  Gasrohr  mit  zahlreichen  feinen 
Oefmungen,  welches  durch  einen  Hahn  versperrbar  ist.  Die  Wanne 
wird  mit  Wasser  gefüllt  und  sobald  der  Kranke  sich  hinein  be- 
gibt, der  Hahn  des  Gasrohres  geöffnet,  das  Gas  dringt  nun  aus 
den  feinen  Oefmungen  des  spiralförmig  gewundenen  Rohres  durch 
den  durchlöcherten  Boden  und  durchsprudelt  mit  Brausen  und 
Zischen  das  Bad.  Auch  mit  dem  Sprudelbade  kann  die  Anwen- 
dung der  Gasdouche  verbunden  werden,  indem  an  dem  Gasrohr, 
ehe  es  in  die  Tiefe  zwischen  dem  doppelten  Boden  der  Wanne 
hinabsteigt,  ein  beweghcher  Schlauch  angebracht  ist,  der  in  das 
Bad  geführt  und  mit  der  Ansatzspitze  von  Hörn  versehen  ist. 
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Kohlensaure  Gasbäder  finden  sich  in  den  meisten  Kurorten 
eingerichtet,  in  denen  Quellen,  welche  bedeutenden  Reichthum  an 
Kohlensäure  besitzen,  so  in  Meinberg,  Franzensbad,  Kis- 
singen, Marienbad,  Homburg,  Cudowa,  Pyrmont, 
Imnau,  Szliacs,  Rippoldsau. 

Die  Gasbäder  können  entweder  allein  oder  in  Verbindung 
mit  den  Stahlbädern  bei  Vorwalten  anämischer  und  nervöser  Er- 
scheinungen angewendet  werden.  In  jenen  Fällen  von  chronischer 
Metritis  aber,  wo  Neigung  zu  Metrorrhagien  oder  grosse  geschlecht- 
liche Aufregung  vorhanden  ist,  möchten  wir  vor  der  Anwendung 
kohlensaurer  Gasbäder  nachdrücklichst  warnen,  da  hiedurch  jene 
Symptome  nur  wesentliche  Verschlimmerung  erfahren. 

5.  Die  indifferenten  Thermen  werden  bei  jenen  an 
chronischer  Metritis  Leidenden  ihre  Anzeige  zu  Bädern  finden,  wo 
die  Sensibilität  und  nervöse  Reizbarkeit  eine  so  bedeutende  ist, 
dass  weder  Soolbäder,  noch  Moorbäder  oder  Stahlbäder  und  koh- 
lensaure Gasbäder  angewendet  werden  können.  Auch  eignen  sich 
die  indifferenten  Thermen  als  „Vorkur"  oder  „Nachkur"  bei  ein- 
greifenderen, namentlich  localen  Behandlungen  des  Leidens.  Bei 
Atonie  der  Schleimhäute  des  Uterinsystems  finden  diese  Thermen 
nicht  ihre  Anzeige. 

Von  den  indifferenten  Thermen  sind  jene  zu  wählen,  welche 
sich  durch  hohe  Gebirgsanlage  in  einer  schönen  Gegend  auszeich- 
nen, so:  Wildbad-Gastein  in  Salzburg,  Wildbad  in  Wür- 
temberg,  Römerbad  Tuff  er  in  Steiermark,  Neuhaus  unweit 
von  Cilli  in  Steiermark,  Landeck  in  der  Grafschaft  Glatz,  Schlan- 
genbad im  Herzog thume  Nassau,  Johannisbad  in  Böhmen, 
Tobelbad  unweit  von  Gratz  in  Steiermark,  Liebenzeil  in 
Würtemberg.  Es  ist  besonders  Schlangenbad  jene  indifferente 
Therme,  welche  zur  Verwerthung  für  weibliche  Sexualkrankheiten 
des  besten  Rufes  sich  erfreut.  Ausser  der  herrlichen  Landschaft 
mit  ihrem  auf  das  gesammte  Nervensystem  beruhigend  wirkendem 
Ensemble  trägt  hiezu  besonders  die  günstige  Nachbarschaft  Schwal- 
bachs bei. 

Einzelne  Schwefelthermen  werden  von  französischen 
Autoren  als  wirksam  gegen  chronische  Metritis  empfohlen,  beson- 
dert wenn  letztere  mit  „herpethischer  Diathese"  (la  diathese  herpe- 
tique)  in  Verbindung  ist.  („Sur  ce  terrain  meme  les  eaux  sulfurees 
ne  peuvent  guere  etre  suppleees."  Durand-Fardel.)  Es  werden 
in  dieser  Richtung  besonders  die  Erfolge  der  Wässer  von  St.  Sau- 
veur,  Luchon,  Bagnoles,    Cauterets  in  den  Pyrenäen  ge- 


28 

rühmt.  Nebst  der  äusserlichen  Anwendung  werden  auch  Uterinal- 
douchen  mit  diesen  Wässern  benützt.  —  Die  Schwefelwässer  mö- 
gen in  einzelnen  Fällen,  wo  Hautkrankheiten  neben  chronischer 
Metritis  vorkommen  oder  sich  beide  auf  scrofulösem  Boden  be- 
finden, ihre  Anzeige  finden,  im  Allgemeinen  glauben  wir  jedoch, 
dass  sie  bei  der  in  Rede  stehenden  Krankheit  allen  übrigen  ange- 
gebenen Arten  von  Bädern  an  Wirksamkeit  nachstehen. 

Die  Hydrotherapie  empfiehlt  nebst  den  später  zu  er- 
wähnenden kalten  Uterusdouchen  gegen  chronische  Metritis  all- 
gemeine kalte  Douchen,  Abreibungen  und  Immersionen  in  kaltes 
Wasser,  vorzugsweise  zu  dem  Zwecke,  um  die  peripherische  Blut- 
circulation  lebhafter  anzuregen,  auf  das  Nervensystem  belebend  ein- 
zuwirken, die  Gesammternährung  zu  heben.  Die  von  dem  Uterus- 
leiden abhängigen,  belästigenden  sympatischen  Störungen  in  den 
Digestionsorganen:  Dyspepsien  und  Cardialgien  etc.  werden  da- 
durch oft  sehr  wirksam  bekämpft. 

Die  allgemeinen  kalten  Douchen  empfiehlt  Fleury  bei  Men- 
struationsstörungen in  Folge  der  chronischen  Metritis  während 
der  Menstruationszeit  anzuwenden.  Er  schreibt  ihnen  einen 
„regulirenden"  Einfiuss  auf  die  Blutcirculation  im  Uterus  zu,  „wel- 
cher die  Wirkung  hat,  den  gestörten  Katamenialfluss  auf  seine 
physiologischen  Bedingungen  wieder  zurückzuführen."  Profuse 
Menstruation  wird  durch  das  Douchen  der  oberen  Körperhälfte 
sparsamer,  de  Piusaye  empfiehlt  die  Anwendung  „revulsiver  Dou- 
chen" auf  die  Schultern  oder  die  unteren  Extremitäten  und  liisst 
die  Temperatur  des  hiezu  verwendeten  Wassers  mit  18  bis  20°  C. 
nehmen. 

Kalte  Flussbäder  oder  gar  Wannenbäder,  durch  längere 
Zeit  dauernd,  wie  dieselben  von  mancher  Seite  angerathen  wer- 
den, möchten  wir  bei  chronischer  Metritis  nicht  empfehlen  und 
theilen  in  dieser  Richtung  die  Befürchtung  Lisfrancs,  dass 
solche  Bäder  die  Congestion  des  Uterus  nur  noch  steigern  würden. 

Seebäder  halten  wir  nur  dann  bei  chronischer  Me- 
tritis angezeigt,  wenn  kein  subacuter  Reizungszustand  vor- 
handen ist,  die  Schmerzen  ziemlich  nachgelassen  haben,  keine  peri- 
metritische  Exsudate  sich  nachweisen  lassen  und  der  Ernährungs- 
zustand der  Kranken  ein  solcher  ist,  dass  von  diesen  eine  kräftige 
Reaction  auf  die  Wärmeentziehung  durch  das  Seebad  noch  zu  er- 
warten ist.  Die  entgegengesetzten  Verhältnisse  contraindiciren 
den  Gebrauch  der  Seebäder. 

Jedenfalls  dürfen  die  Kranken  das  Seebad  nur  durch  ganz 
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kurze  Zeit  nehmen  und  sich  nicht  zu  sehr  dem  Wellenschlage 
aussetzen,  dabei  Injectionen  mit  Seewasser  in  die  Vagina  verwen- 
den. Am  geeignetsten  erscheint  es,  solche  Patienten  die  erste  Zeit 
nur  die  kräftigende  Seeluft  gemessen  zu  lassen;  nachdem  der 
Ernährungszustand  gehoben  ist,  warme  Seebäder  zu  verordnen 
und  erst  allmälig  zu  den  kalten  Seebädern  zu  übergehen.  Diese 
werden  Anfangs  nur  1  bis  2  Minuten  und  steigend  bis  zu  5  Mi- 
nuten lang  genommen.  Eine  längere  Dauer  der  kalten  Seebäder 
erscheint  nicht  angemessen.  Nach  einigen  Tagen  wird  immer  ein 
Ruhetag  als  Pause  für  die  Seebäder  bestimmt.  Nach  dem  Bade 
sollen  nicht  so  grosse  Promenaden  und  ermüdende  Spaziergänge 
vorgenommen  werden,  nur  massige  Bewegung  ist  zu  gestatten. 
Sorgfältig  ist  dabei  jede  Gelegenheit  zu  Erkältungen  zu  vermeiden. 
Manche  Kranke  vertragen  durchaus  nicht  die  Seebäder,  son- 
dern klagen  nach  dem  Gebrauche  derselben  über  die  mannigfach- 
sten Beschwerden,  v.  Scanzoni  gibt  über  den  Erfolg  der  Kalt- 
wasserkuren und  Seebäder,  in  so  ferne  es  sich  um  Kranke  han- 
delt, deren  Sexualorgane  sich  in  einem  chronisch  hyperämischen 
oder  entzündlichen  Zustande  befinden,  kein  günstiges  Urtheil  ab 
und  hält  „es  immer  für  ein  sehr  gewagtes,  weder  wissenschaftlich, 
noch  empirisch  zu  rechtfertigendes  Unternehmen,  wenn  man  einer 
in  diese  Kategorie  gehörigen  Kranken  den  Rath  ertheilt,  ein 
Seebad  oder  eine  Kaltwasseranstalt  zu  besuchen."  Er  glaubt  es, 
als  Regel  bezeichnen  zu  können,  dass  nach  dem  Gebrauche  die- 
ser Agentien  (der  kalten  Douchen,  Abreibungen,  Einwickelungen 
und  Seebäder)  über  eine  mehr  oder  weniger  ausgesprochene  Stei- 
gerung der  localen  Beschwerden  geklagt  und  höchstens  die  allge- 
meine Kräftigung  dankbar  anerkannt  wird.  „  Berücksichtigt  man 
die  Wirkung  der  die  Körperoberfläche  treffenden  Kälte  (besonders 
Hyperämie  der  inneren  Theile  und  Congestion  der  Eingeweide) 
und  dazu  noch  die  Erfahrung,  dass  man  eine  Verminderung  der 
Herzthätigkeit  als  eine  beinahe  constante  Folge  dieser  Einwirkung 
betrachten  kann,  so  wird  man  es  begreiflich  finden,  warum  Frauen, 
welche  ohnedies  an  Verlangsamung  des  Kreislaufes  in  den  Becken- 
organen, an  Stauungen  des  Blutes  im  Uterus  und  seinen  Nach- 
bartheilen  leiden  —  warum  solche  Frauen  in  der  Regel  nach  dem 
längeren  Gebrauche  von  Seebädern  und  sogenannten  Kaltwasser- 
kuren eine  Verschlimmerung  ihres  Leidens  erfahren.  Die  kranken 
Theile  erlangen  eine  grössere  Empfindlichkeit,  welche  zuweilen 
während  des  Aufenthaltes  im  Seebade  oder  in  der  Kaltwasseran- 
stalt so  zunimmt,    dass  die  Kur  nothwendig  unterbrochen  werden 
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muss,  es  steigert  sich  ferner  das  Gefühl  von  Hitze,  Völle  und 
Schwere  im  Becken,  die  etwa  vorhandene  schleimige  Hypersecre- 
tion  vermehrt  sich  und  die  menstrualen  Ausscheidungen  zeigen 
sich  in  solcher  Menge,  dass  wir  in  allen  diesen  Phänomenen  eine 
Bestätigung  für  den  Ausspruch  Virchow's  finden,  welchem  zu 
Folge  die  durch  die  Einwirkung  der  Kälte  hervorgerufene  Con- 
traction  der  peripherischen  Gefässe  eine  Congestion  nach  den  in- 
nern  Organen  und  in  Specie  nach  dem  schon  ohnedies  hyperämi- 
schen  Uterus  bedingt.  Uebrigens  wagen  wir  es  nicht  zu  entschei- 
den, ob  bei  dem  Gebrauche  der  Seebäder  bezüglich  der  eben  er- 
wähnten Steigerung  der  localen  Symptome  nicht  auch  der  kräftige, 
die  Unterleibsorgane  erschütternde  Wellenschlag  in  Anschlag 
zu  bringen  ist.  Es  ist  dies  wohl  nicht  ganz  unwahrscheinlich,  we- 
nigstens haben  wir  zu  wiederholten  Malen  von  Seite  unserer 
Kranken  die  Aeusserung  vernommen,  es  habe  ihnen,  jede  den 
Unterleib  treffende  Welle  ein  äusserst  unangenehmes,  ja  nicht  sel- 
ten schmerzhaftes  Gefühl  verursacht."  Schliesslich  glaubt  Scan- 
zoni,  es  sei  bei  der  Behandlung  der  chronischen  Metritis  und 
der  ihr  verwandten  Zustände  gerathener,  nicht  weiter  auf  die 
bezeichneten  Kuren  (Seebäder  und  Kaltwasseranstalten)  zu  re- 
flectiren. 

Die  Anwendung  der  Seebäder  bei  Gewebserkrankungen  des 
Uterus  erfordert,  wie  G  a  u  d  e  t  (Recherches  sur  l'usage  de  bains 
de  mer)  betont,  die  grösste  Vorsicht.  Die  damit  verbundenen  In- 
convenienzen  seien  eben  so  häufig  als  der  davon  zu  erwartende 
Vortheil.  Solche  Inconvenienzen  sind :  Verschlimmerung  der  Schmer- 
zen, Verursachung  profuser  Menstrualblutungen  und  Erzeugung 
fieberhafter  Zustände.  Gegen  die  Anwendung  der  Vaginaldouchen 
mit  Seewasser  bei  chronischer  Metritis  spricht  sich  Gaudet  ab- 
solut aus. 

Sehr  sensible,  hysterische  Frauen,  welche  kalte  Seebäder 
nicht  vertragen,  können  warme  Seebäder  nehmen,  welche  ohn 
gefähr  dieselbe  Wirkung  haben  wie  schwache  Soolbäder,  und  all- 
mälig  zu  kalten  Seebädern  übergehen.  Zur  Nachkur  nach  eingrei- 
fenden Kuren  mit  salinischen  Mineralwässern  wird  häufig  das 
Seebad  und  der  Aufenthalt  in  der  Seeluft  als  restaurirendes  Mit- 
tel mit  bestem  Erfolge  verordnet. 

Von  den  Seebädern  sind  hier  besonders  zu  empfehlen:  Hel- 
goland, Norderney,  Scheveningen,  Ostende,  Blanken- 
berghe,  Brighton,  die  Insel  Wight,  Boulogne  surmer, 
Dieppe,    Biarritz,  Düsternbro  ck,  Travemünde,  Dobe- 
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ran,  Putbus  u.  m.  A.,  aber  auch  die  kalten  Bäder  im  Plat- 
tensee (in  Füre d)  sind  des  kräftigen  Wellenschlages  wegen 
empfehlenswerth. 

Das  Wasser  des  Plattensees  hat  gewöhnlich  eine  von  je- 
ner der  Luft  in  den  Sommermonaten  um  3  bis  5°  R.  abweichende 
Temperatur.  Die  geeignetesten  Monate  zum  Gebrauche  der  Plat- 
tenseebäder sind  Juni,  Juli  und  August.  Der  Anblick  des  grossen 
schönen  Sees  mit  seinen  freundlichen  Gestaden  übt  einen  sehr 
erfrischenden  Eindruck  auf  das  Nervensystem.  In  zwei  Civilpfun- 
den  enthält  das  Plattenseewasser:  2,06  Gran  feste  Bestandtheile, 
darunter  kohlensaures  Calciumoxydul  0,47,  schwefelsaures  Sodium- 
oxydul  0,49  Gran  und  freie  Kohlensäure  1,06  K.  Z. 

Die  kalte  Uterusdouche  wirkt  nicht  so  intensiv  ein,  wie 
die  warme  Uterusdouche.  Während  diese  ihre  Wirkung  auf  den 
ganzen  weiblichen  Organismus  bekundet,  beschränkt  jene  ihren 
Einfluss,  wenigstens  in  so  weit  derselbe  objectiv  wahrnehmbar  ist, 
blos  auf  die  von  dem  kalten  Wasser  unmittelbar  getroffenen 
Theile.  Das  Lumen  der  Vagina  wird  unmittelbar  nach  Anwendung 
der  kalten  Uterusdouche,  in  Folge  der  strafferen  Contraction 
ihrer  Wände  verengert,  die  Secretion  ihrer  Schleimhaut  wird  we- 
nigstens zeitweilig  verringert.  Etwa  vorhandene  Senkungen  des 
Uterus  und  der  Wände  der  Scheide  sind  in  der  ersten  halben  bis 
ganzen  Stunde  nach  dem  Gebrauche  dieser  Douche  entweder  gar 
nicht  nachweisbar,  oder  mindestens  gemässigt  und  die  Wirkungen 
der  Kälte  auf  den  Uterus  selbst  geben  sich  dadurch  kund,  dass 
Vergrösserungen  desselben,  welche  durch  eine  mit  chronischen 
Stasen  verbundene  Erschlaffung  des  Parenchyms  bedingt  sind, 
sich  manchmal  schon  nach  kurzem  Gebrauche  der  kalten  Douche 
merklich  verringern. 

Wenn  die  Gewalt,  mit  welcher  der  kalte  Wasserstrahl  ein- 
dringt, eine  sehr  bedeutende  ist,  so  kann  dieser  denselben  Reiz 
ausüben,  wie  eine  mit  geringerer  Kraft  angewendete  warme  Dou- 
che. Die  mechanische  Reizung  erzeugt  dann  eine  ähnbche  Wir- 
kung, wie  der  höhere  Temperaturgrad.  So  lange  bei  der  kalten 
Uterusdouche  die  Kältewirkung  das  Ueberge wicht  hat,  ist 
der  Blutandrang  zum  Gebärorgane  vermindert,  allein  es  ist  immer 
möglich,  dass  hierauf  eine  Reaction  folgt,  die  um  so  stürmischer 
werden  kann,  je  länger  sie  unterdrückt  wurde. 

Am  indifferentesten  ist  eine  Douche  mit  Wasser  von  solcher 
Temperatur,  dass  kaum  das  Gefühl  der  Kälte  erregt  wird. 

Die  kalte  Uterusdouche  findet  ihre  geeignetste  Anzeige  in  je- 
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nen  Fällen,  wo  ein  schlaffes  aufgelockertes  Gewebe  des  Uterus 
mit  vorwiegender  Secretion  der  Mucosa  zur  Behandlung  vorliegt. 
Bei  schlaffen  trägen  Individuen  wird  die  kalte  Douche  sowohl  auf 
den  Scheidentheil,  als  auf  die  Kreuzgegend  applicirt,  indem  sie 
die  Contraction  des  Uterus  und  seiner  Bänder  wesentlich  steigert. 

Kalte  Sitzbäder  und  Injectionen  dürfen  nur  sehr 
vorsichtig  und  bei  genauer  Erwägung  aller  Verhältnisse  angewen- 
det werden. 

v.  Scanzoni  verordnet  die  kalten  Sitzbäder  beinahe  gar 
nicht  mehr  und  zieht  die  kalten  Injectionen  nur  in  Gebrauch  bei 
torpiden  Individuen  mit  wenig  ausgesprochener  Sensibilität  der 
Sexualsphäre,  bei  Gegenwart  des  ersten  Stadiums  der  chronischen 
Metritis  mit  sicher  nachzuweisender  abnormer  Erschlaffung  und 
Auflockerung  des  Uterusgewebes,  bei  ausgesprochener  Neigung  zu 
profusen  Blutflüssen  während  und  ausserhalb  der  Menstruations- 
periode, bei  reichlichen  Hypersecretionen  der  Uterin-  und  Vagi- 
nalschleimhaut und  in  jenen  Fällen,  wo  es  sich  um  die  Beseiti- 
gung einer  leicht  blutenden  papillären  oder  fungösen  Erosion  der 
Muttermundslippen  handelt.  Hier,  aber  auch  nur  hier  können  die 
kalten  Einspritzungen  theils  an  und  für  sich,  theils  als  Adjuvans 
anderer  in  Gebrauch  gezogener  Adstringentien  eine  wohlthätige 
Wirkung  entfalten,  indem  sie  die  Uteringefässe  verengern,  die 
Hyperämie,  Durchfeuchtung  und  Auflockerung  der  Wandungen  des 
Organs  massigen,  die  schleimige  Absonderung  vermindern,  den 
Meno-  und  Metrorrhagien  vorbeugen. 

Dagegen  hat  v.  Scanzoni  in  den  veralteten  Fällen  von 
chronischer  Metritis  mit  deutlich  ausgesprochener  Gewebsindura- 
tion  auf  die  kalten  Einspritzungen  nie  auch  nur  eine  vorüber- 
gehende Besserung  beobachtet. 

Fleury  spricht  sich  allerdings  viel  zuversichtlicher  aus.  Er 
sagt  unter  Anderem  (Traite  d'hydrotherapie) :  Die  kalten  Uterus- 
douchen  bewirken  eine  vollständige  Lösung  der  Anschoppungen 
(engorgements)  des  Uterus,  möge  dieser  sich  hypertrophisch  oder 
verhärtet  zeigen,  auch  wenn  dieselben  veraltet  sind  und  lange 
Zeit  anderen  Medicationen  widerstanden  haben.  Indem  die  Uterus- 
douchen  lösend  auf  die  Anschoppung  wirken,  veranlassen  sie  auch 
die  Heilung  der  damit  verbundenen  Ulcerationen  und  sind  im 
Stande  vollständiges  Redressement  des  dislocirten  Uterus  zu  be- 
wirken. Die  Wirkung,  welche  diese  Douchen  hervorbringen,  ist 
eine  doppelte :  auf  die  localen  und  mechanischen  Veränderungen 
des  Uterus  hinzielend  und  auf  die  allgemeinen  und  sympathischen 
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Symptome  im  Organismus.  Indem  die  kalten  Uterusdouchen  die 
Anschoppung  lösen  und  den  Uterus  in  seine  normale  Lage  zurück- 
bringen, sind  sie  im  Stande  eine  häufige  Ursache  der  Sterilität 
zu  beheben ;  ebenso  auch  die  Neigung  zum  Abortus  zu  bekämpfen. 
Diese  Douchen  sind  endlich,  in  geeigneter  Weise  angewendet, 
das  beste  und  wirksamste  Mittel  gegen  die  Hyperästhesien  des 
Genitalsystems. 

Wir  glauben,  dass  Fleury  durch  diese  Behauptungen  mit 
seiner  Bewunderung  der  kalten  Douchen  viel  zu  weit  geht. 

Der  Gebrauch  der  kalten  Sitzbader  kann  wegen  einiger 
die  chronische  Metritis  zuweilen  begleitenden  Symptome  nöthig 
werden,  nämlich  wegen  des  so  lästigen  Pruritus  vulvae,  wegen  der 
Hyperästhesie  des  Scheideneinganges,  wegen  des  auf  den  Scham- 
lippen auftretenden  Eczems  und  des  durch  corrodirende  Ausflüsse 
hervorgerufenen  Erythems  der  äusseren  Genitalien,  des  Mittelflei- 
sches und  der  inneren  Schenkelflächen.  Nur  dringe  man  bei  Ver- 
ordnung der  Sitzbäder  immer  darauf,  dass  sie  bloss  des  Abends, 
unmittelbar  vor  dem  zu  Bette  gehen  genommen  werden,  um  den 
auf  ihren  Gebrauch  sonst  so  leicht  eintretenden  Erkältungen  mög- 
lichst vorzubeugen  (Scanzoui). 

Die  Anwendung  der  von  einigen  Seiten  empfohlenen  Eis- 
tampone  statt  Einspritzungen  von  kaltem  Wasser  in  die  Vagina 
hält  Scauzoni  nicht  für  empfehlenswerth.  Fürs  Erste  ist  die 
Application  eines  solchen  Eistampons  für  die  Kranke  ziemlich  be- 
schwerlich. Denn  soll  er  wirklich  nutzbringend  sein,  so  muss  das 
Eis  durch  längere  Zeit  mit  dem  Uterus  in  Berührung  bleiben, 
nun  schmilzt  es  aber,  in  die  Vagina  eingeschoben,  schon  nach 
wenigen  Minuten  und  so  sieht  sich  die  Kranke  genöthigt,  immer 
wieder  frische  Eisstücke  in  die  Scheide  einzuschieben.  Ist  nun 
letztere  oder  auch  nur  der  Scheideneingang  etwas  enge,  so  ist 
diese  Manipulation  immer  mit  Schmerzen  verbunden,  dabei  be- 
netzt sich  die  Kranke  die  Hände,  die  äusseren  Genitalien,  die 
Kleidungsstücke  u.  s.  w.,  ruft  auf  diese  Weise  leicht  Erkältungen 
hervor,  so  dass  nach  diesem  Verfahren  rheumatische  Schmerzen 
an  verschiedenen  Körperstellen,  Bronchial-  und  intestinalkatarrhe 
auftreten.  Ferner  leistet  das  Mittel,  selbst  wenn  es  mit  der  gröss- 
ten  Ausdauer  von  Seite  der  Kranken  angewendet  wird,  schliess- 
lich doch  nicht  mehr,  als  die,  wenn  auch  weniger  energisch  wir- 
kenden, doch  auch  mit  weniger  Uebelständen  verbundenen  Injec- 
tionen  von  kaltem  Wasser. 

Das    diätetische    Verhalten   bei    chronischer   Metritis 
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muss  vorzugsweise  ein  roborirendes,  auf  Verbesserung  der  Blut- 
mischung und  Hebung  der  Körperkräfte  gerichtet  sein.  Die  Spei- 
sen seien  leicht  verdaulich  und  nährend,  animalische  Kost  ist  vor- 
zugsweise zu  empfehlen,  von  den  Vegetabilien  sind  vorzugsweise 
die  blähenden  Nahrungsmittel  zu  meiden.  Zum  Getränke  sind  nach 
Umständen  leichte  Weine  und  Biere  gestattet. 

Die  wichtigsten  Momente  sind  nebst  der  roborirenden  Kost: 
der  Aufenthalt  in  freier  frisch  belebend  er  Berg-  und  Waldluft,  das 
Abhalten  jeder  den  Geist  zu  sehr  erregenden  oder  das  Gemüth 
zu  sehr  angreifenden  Beschäftigung,  angenehme  Zerstreuung  und 
massige,  nicht  bis  zur  Ermüdung  fortgesetzte  Be- 
wegung. 

Von  mancher  Seite  glaubt  man,  Frauen  mit  chronischer  Me- 
tritis  gar  keine  Bewegung  gestatten  zu  dürfen,  verdammt  sie 
zu  monatelanger  Rückenlage  und  zum  Hüten  des  Zimmers.  Schon 
der  höchst  ungünstige  Einfluss,  den  ein  solches  Hingestrecktsein 
im  Bette  und  auf  dem  Sopha  auf  das  ganze  Nervenleben  der 
Frau  übt,  ist  eine  hinreichend  gewichtige  Veranlassung,  von  einem 
solchen  Verfahren  abzustehen,  welches  aber  auch  nicht  einmal  den 
Beweis  für  sich  hat,  dass  solche  absolute  Ruhe  auf  die  Uterinal- 
krankheit  günstig  einwirke.  Das  Eine  ist  gewiss,  dass  durch  ein 
solches  Verfahren  die  Ernährung  der  Patientin  herabgebracht 
und  ihre  Körperkräfte  geschwächt  werden. 

Anderseits  können  wir  aber  auch  nur  vor  dem  anderen  Ex- 
treme warnen,  die  an  chronischer  Metritis  Leidenden  über  die 
Berge  und  durch  die  Wälder  zu  hetzen  und  ihnen  forcirte  Bewe- 
gung, Reiten,  Tanzen  u.  s.  w.  zu  gestatten.  Mit  solcher  unmässi- 
ger  Körperbewegung  ist  natürlich  eine  nachtheilige  Erschütterung 
des  Uterus  und  seiner  Nachbarorgane  verbunden. 

Was  die  Ausübung  des  Coitus  betrifft,  so  möchten  wir  die 
Unterlassung  derselben  während  der  Brunnenkur  im  Allgemei- 
nen empfehlen,  weil  die  mit  dem  Coitus  verbundene  Erregung 
und  Congestionirung  der  Genitalsphäre  keinen  günstigen  Einfluss 
übt.  In  Fällen  jedoch,  wo  die  Geschlechtslust  eine  besonders  rege, 
sind  von  der  Nichtbefriedigung  derselben  schlimmere  Folgen  zu 
befürchten,  als  von  dem  massig   gepflogenen  Coitus. 

Chronischer  Katarrh  der  Utcrinal-  miii  Vaginalschleiinhaut. 

Eine  der  häufigsten  Krankheiten,  welche  überhaupt  in  den 
Kurorten    zur  Beobachtung    kommen,    ist  der  chronische  Katarrh 
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der  Uterinal-  und  Vaginalschleimhaut.  Mannigfaltiger  Art,  aber 
von  höchster  Wichtigkeit  für  die  Therapie  sind  die  Ursachen, 
welche  denselben  veranlassen:  Stauungen  in  den  Gefässen 
des  Uterus,  mögen  dieselben  durch  Hindernisse  im  Bereiche 
des  Unterleibes  (Geschwülste,  angehäufte  Fäcalmassen  u.  s.  w.) 
oder  durch  Herz-  und  Lungenleiden  verursacht  sein;  allgemeine 
Leiden  wie  Chlorose  und  Scrofulose;  endlich  alle  Momente,  wel- 
che mehr  oder  minder  direct  eine  Reizung  der  Uterinal-  und 
Vaginalschleimhaut  verursachen. 

Die  schlaffe  wulstige  Beschaffenheit  der  Schleimhaut,  das 
zähe  und  dicke  Secret  der  Uterushöhle,  sowie  das  milchige  oder 
auch  gelbliche  dicke  Secret  der  Vaginalschleimhaut  characterisiren 
diesen  Katarrh  ebenso  wie  das  äusserst  häufige  Vorkommen  ka- 
tarrhalischer Geschwüre  am  Muttermunde. 

Der  chronische  Katarrh  der  Uterinal-  und  Vaginalschleimhaut 
gehört  in  vielen  Fällen  zu  den  belästigendsten  Krankheiten  der 
Frauenwelt,  da  er  dem  Weibe  den  Genuss  der  Vergnügungen  und 
die  Erfüllung  der  Pflichten  seines  Geschlechtes  raubt  und  oft  in 
das  ganze  Seelenleben  störend  eingreift,  wie  kaum  ein  zweites 
Leiden.  In  anderen  Fällen  wiederum  wird  das  Gesammtbefinden 
dabei  gar  nicht  gestört.  Der  langwierige  Verlauf  und  die  wichtigen 
Folgekrankheiten  wie  Knickungen  des  Uterus,  Verschliessung  des 
Cervicalkanales,  Sterilität,  Vorfälle  der  Scheidenwand  u.  s.  w.  er- 
fordern jedoch  stets  dringend,  dass  diesem  Leiden  die  vollste 
Aufmerksamkeit  des  Arztes  geschenkt  werde. 

Beider  balneotherapeutischen  Behandlung,  welche 
dieser  Krankheit  gegenüber  häufig  genug  als  ultima  ratio  die  glän- 
zendsten Resultate  erzielt,  werden  vorzugsweise  folgende  Arten  der 
Mineralwasser  verwerthet:  die  Glaubersalz  wässer,  dieKoch- 
salzwässer  und  alkalisch-muriatischen  Säuerlinge, 
die  Eisenwässer  und  salinische  Eisensäuerlinge, 
endlich    die  Schw  efelwässer. 

1.  Die  Glaubersalzwässer  sind  beim  chronischen  Uterin- 
und  Vaginalkatarrh  indicirt,  wenn  derselbe  eine  Theilerscheinung 
allgemeiner  Unterleibsstasen,  Folge  von  plethora  abdominalis! 
chronischer  Anschwellungen  der  Leber  und  Milz,  übermässiger 
Ansammlung  vom  Fett  im  Unterleibe  ist.  Unter  dem  Drucke  der 
gestauten  Blutsäule  entsteht  in  solchen  Fällen  auch  ein  hyper- 
ämischer  Zustand  der  Genitalschleimhaut,  Auflockerung  des  Gewe- 
bes und  erhöhte  Secretion  der  Schleimdrüsen. 

Mit   der  Entlastung  von  dem  Blutdrucke,   welche  durch  den 
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Gebrauch  der  Glaubersalzwässer  herbeigeführt  wird,  nimmt  auch 
die  abnorme  Secretion  der  Mucosa  ab.  Es  ist  daher  in  solchen 
Fällen  eine  massig  purgirende  Wirkung  sehr  wünschenswerth. 

Die  Glaubersalzwässer  leisten  darum  die  vorzüglichsten 
Dienste  bei  den  Uterus-  und  Vaginalblenorrhoeen,  welche  so 
häufig  bei  Frauen  mit  üppigen  Körperformen,  reichlichem 
Fettpolster  und  blühendem  Aussehen  vorkommen.  Ge- 
wöhnlich sind  solche  Frauen  auch  Freundinen  des  Wohllebens 
und  eine  restringirte  Diät  wird  für  sie  ebenso  zur  Nothwendigkeit 
als  regelmässige  körperliche  Bewegung. 

Es  passen  in  diesen  Fällen  besonders  die  kalten,  kohlen- 
säurehaltigen Glaubersalzwässer,  daher  speciell  in  erster  Linie 
die  Quellen  Marienbads,  deren  Wirkung  in  der  That  hier 
oft  überraschend  ist.  Wenn  jedoch  hochgradige  chronische  Tumo- 
ren der  Leber  und  Milz  den  Grund  der  Abdominalstasen  und 
somit  der  Leukorrhoe  bilden,  sind  die  Thermen  von  Karlsbad 
vorzuziehen. 

Für  leichtere  Formen  von  Abdominalstasen  als  Grund  der 
Leukorrhoe  genügt  auch  der  Rohitscher  Sauerbrunnen. 

2.  Die  K  och  salz  wiisser  wirken  in  ähnlicher,  wenn  auch 
nicht  so  rascher  Weise  wie  die  Glaubersalzwässer  und  eignen  sich 
daher  ebenfalls,  wenn  auch  im  geringeren  Grade,  für  die  bezeich- 
neten Formen  von  Uterus-  und  Vaginalblenorrhoe.  Sie  verdienen 
jedoch  den  Vorzug,  wenn  die  Blenorrhoe  bei  Mädchen  oder  Frauen 
vorkommt,  die  in  ihrer  Jugend  scrofulös  waren  und  noch  gegen- 
wärtig die  Merkzeichen  der  scrofulösen  Diathese  aufweisen. 

Es  bewähren  sich  hier  vorzugsweise  die  eisenhaltigen 
Kochsalzwässer  von  Kissingen,  Homburg,  Soden,  Cann- 
statt  und  bei  leichteren  Formen  auch  die  alkalisch-muriatischen 
Wässer  von  Gleichenb-erg,  Scawnicza  und  Luhatscho- 
witz,  endlich  die  Quellen  von  Ems  durch  ihre  günstige  Wirkung 
auf  den  Katarrh  der  Schleimhäute  überhaupt. 

Die  alkalisch  muriatischen  Wässer  eignen  sich 
mehr  als  die  Kochsalzwiisser  für  zarte,  scrofulöse  Patien- 
tinen, welche  die  Symptome  von  Unterleibsstasen  bieten  und 
bei  denen  man  doch  nicht  die  eingreifenderen  purgirenden  Mine- 
ralwässer anzuwenden  vermag,  so  wie  für  jene  Fälle,  wo  Herz- 
und  Lungenleiden  (allerdings  so  lange  diese  noch  nicht  vorgeschrit- 
ten) die  Ursache  des  Uterinal    und  Vaginalkatarrhs  sind. 

3.  Die  Eisen wässer,  welche  von  allen  Mineralwässern 
am  häufigsten    hier  ihre  Anzeige    in  rationeller  Weise    finden, 
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bewirken  eine  sichere  und  radicale  Kur  der  Leukorrhoe 
dann,  wenu  dieselbe  auf  reiner  Anämie  und  Chlorose  be- 
ruht. Der  durch  anderweitige  Krankheiten  des  Uterus  und  seiner 
Nachbarorgane  bedingte  Katarrh  kann  nur  dann  durch  Eisenwäs- 
ser gebessert  oder  geheilt  werden,  wenn  die  Grundkrankheit  an 
und  für  sich  heilbar  oder  wenigstens  vorher  auf  ein  Minimum 
reducirt  ist.  Eine  allzu  lange  Dauer  des  Fluor  albus  ist  nicht  we- 
niger ungünstig  für  die  Heilung  durch  Eisenwässer,  als  für  die 
durch  andere  Mittel.  Der  durch  erhebliche  Kreislaufsstörungen 
bedingte  Uterin-  und  Vaginalkatarrh  wird  durch  Eisenwässer  nicht 
geheilt.  Eine  Ausnahme  hiervon  bildet  vielleicht  „der  auf  Fieber- 
kuchen der  Milz  beruhende,  wenn  der  Tumor  noch  innerhalb  der 
Grenzen  der  Heilbarkeit  hegt"  (Frickhöffer).  In  manchen  Fäl- 
len jedoch  findet  man  gerade  bei  den  an  Uterinalkatarrh  Leiden- 
den eine  Idiosynkrasie  der  Magennerven,  welche  das  Trinken 
der  Eisenwässer  nicht  gestattet. 

Die  Eisenwässer  sind  natürlich  auch  dann  angezeigt,  wenn 
der  Vaginal-  und  Uterinkatarrh  durch  lange  Dauer  und  profuse 
Secretion  bereits  secundär  anämische  Erscheinungen  her- 
beigeführt hat.  Unter  dem  inneren  und  äusseren  Gebrauche  der 
Eisenwässer  werden  dann,  wie  wir  diess  bereits  früher  hervorho- 
ben, durch  die  Steigerung  der  peripheren  Nerventhätigkeit  und 
deren  Reflex,  durch  die  Bereicherung  der  Blutmasse  an  Eisen 
und  Sauerstoff,  durch  Stärkung  der  gesunkenen  Verdauungskräfte, 
die  anämischen  oder  nervösen  Erscheinungen  eine  Besserung  oder 
Heilung  bis  zu  einem  gewissen  Grade  erfahren.  Die  hiedurch  er- 
zielte allgemeine  Kräftigung  des  Körpers  wirkt  wiederum  wohl- 
thätig  auf  die  Schwäche  der  Genitalien  zurück. 

Wenn  die  Eisenwässer  der  grossen  Sensibilität  der  Kranken 
wegen  nicht  vertragen  werden,  so  ist  im  Anfange  ein  Zusatz 
von  Milch  oder  Molke  zum  Wasser  empfehlenswerth.  Es  ist 
eine  allgemein  bestätigte  Erfahrung,  sagt  Kreysig  (Ueber  den 
Gebrauch  der  natürlichen  und  künstlichen  Mineralwässer),  dass 
rein  stärkende  Arzneien  und  so  auch  die  stärkenden  Mineralwäs- 
ser nicht  unbedingt  da  vertragen  werden,  wo  Stärkung  als  das 
dringendste  Bedürfniss  doch  am  wünschenswerthesten  wäre.  Oft 
sind  die  Nerven  so  höchst  empfindlich  für  jeden  Eindruck,  dass 
der  Magen  schon  die  Wässer  nicht  verdauen  kann  und  sich  davon 
krampft,  oft  aber,  und  diess  ist  bei  wahrer  Schwäche  der  Nerven 
fast  ohne  Ausnahme  mehr  oder  weniger  der  Fall,  sind  mit  jener 
Schwäche  Abänderungen  in  dem  Materiellen  der  Säfte  oder  der  Or- 
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gane  verbunden,  welche  sich  entweder  der  wohlthätigen  Wirkung  der 
Wässer  entgegensetzen  oder  sie  nur  in  kleinen  Gaben  uud  nur  die 
mildesten  oder  diese  Wässer  nur  in  V e r b i n d u n g m i t  anderen 
Mitteln  gestatten.  Der  Grund,  dass  stärkende  Wässer  in  vielen 
Fällen,  wo  sie  wünschenswerth  wären,  nicht  oder  doch  nicht  sogleich 
und  nicht  für  sich  allein  anwendbar  sind,  liegt  zum  Theile 
in  ihrer  erregenden  Eigenschaft  ....  Bei  Kranken  dieser  Art 
(sehr  reizbaren)  darf  man  selten  mit  den  Stahlwässern  anfangen, 
jedoch  werden  sie  ihnen  dann  höchst  nützlich,  wenn  die  grosse 
Empfänglichkeit  für  alle  Eindrücke  bereits  durch  eine  zweckmäs- 
sige Behandlung  beschränkt  worden  ist.  Man  muss  aber  auch  dann 
mit  kleinen  Gaben  dieser  Wässer  den  Anfang  machen,  man  thut 
auch  hier  sehr  gut,  wenn  mau  sie  mit  dem  dritten  oder 
vierten  Theil  warmer  Milch  versetzt  und  zu  gleicher 
Zeit  laue  Bäder  von  diesen  Wässern  oder  künstliche  Bäder  mit 
Milch,  oder  mit  Abkochungen  von  Chamillen  und  Weizenkleien 
versetzt  nehmen  lässt. 

Die  Kurorte,  welche  kräftige  Eisenwässer  bieten,  haben  wir 
bereits  wiederholt  hervorgehoben.  Man  sende  aber  die  Kranken 
nach  solchen  „Eisenbädern",  welche  sich  durch  eine  günstige  Lage 
auszeichnen,  angenehme  Zerstreuung  bieten  und  zugleich  gute 
balneotechnische  Einrichtungen  besitzen:  Schwalb  ach,  Pyr- 
mont, Driburg,  Liebenstein,  Brückenau,  Buzias,Kö- 
nigswarth,  St.  Moritz,  Szliacs  u.  m.  A. 

Die  salinischen  Eisensäuerlinge  haben  bei  nicht 
besonders  hochgradiger  Anämie  dieselben  Indicationen  wie  die 
reinen  Eisenwässer,  verdienen  aber  vor  dieser  den  Vorzug,  wenn 
die  neben  der  Anämie  vorhandenen  Erscheinungen  von  Unterleibs- 
stasen  eine  massige  Anregung  der  Darmfunction  wünschenswerth 
machen  und  wenn  die  durch  hartnäckige  Obstipation  bewirkte 
Ansammlung  von  Fäcalmassen  das  Bestehen  der  Leukorrhoe  fördert. 

Vielfältige  Erfahrung  bestätigen  die  unzweifelhaft  günstige 
Wirkung  solcher  Wässer  wie  die  von  Franzensbad,  Elster, 
Rippoldsau,  Bartfeld,  Elöpatak,  Pyrawarth  u.  m.  A. 

Betreffs  der  Bäder,  sowohl  allgemeiner  als  localer,  welche 
gegen  den  Uterinal-  und  Vaginalkatarrh  angewendet  werden,  gilt 
das  Meiste  von  dem  bei  der  Balneotherapie  der  chronischen  Me- 
tritis  Angeführten. 

Die  gewöhnlichen  k  o  h  1  e  n  s  ä  u  r  e  h  a  1 1  i  g  e  n  M  i  n e  r  a  1  b  ä  d  e  r 
werden  da  angewendet,  wo  es  sich  bei  vollsäftigen,  blutreichen, 
an  Leukorrhoe  leidenden  Personen  überhaupt  darum   handelt,    die 
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peripherische  Blutcirculation  in  lebhafterer  Weise  anzuregen, 
die  Blutstauungen  im  Unterleibe  zu  heben  und  den  Stoffwechsel 
energischer  zu  fördern. 

Denselben  Zweck  erfüllen  auch  die  Soolbäder,  deren  An- 
wendung daher  dieselbe  Anzeige  und  speciell  noch  bei  serofulösen 
Individuen  findet. 

Bei  Anämischen  und  Chlorotischen  werden  es  vorzüglich  die 
Stahlbäder  und  die  E i  s e n m o o r b ä d e r  sein,  die  ihre  berech- 
tigte Indication  haben. 

Die  Eisenmoorbäder  äussern  nach  Boschan  ihre  volle  Heil- 
kraft besonders  in  jenen  Fällen  von  Leukorrhoe,  welche 

a)  Residuen  bereits  erloschener  entzündlicher  Affection  der 
Genitalschleimhaut  darstellen, 

b)  ein  Darniederliegen  der  functionellen  Energie  der  Sexual- 
sphäre bekunden,  sei  diess  nun  in  der  Individualität  der  Kranken 
begründet,  wie  wir  es  bei  scrofulösen  Mädchen,  bei  Frauen  von 
schwächlichem  Habitus,  laxer  Faser,  phlegmatischer  Constitution 
beobachten  oder  durch  allgemeine  oder  örtliche  depotenzirende 
Momente  als:  erschlaffende  Lebensweise,  rasch  auf  einander  fol- 
gende oder  schwere  Geburten,  Blutverluste  u.  s.  w.  herbeigeführt 
oder  endlich 

c)  in  träger  Entwicklung  des  Geschlechtslebens  begründet 
sind  und  zugleich  im  Gefolge  von  Chlorose  und  Anomalien  der 
Menstruation  auftreten. 

4.  Die  Schwefelwässer  werden  bei  Leukorrhoen  eben- 
falls zuweilen  mit  Erfolg  angewendet  werden,  wenn  es  sich  darum 
handelt,  bei  Unterleibsstasen  die  peripherische  Blutcirculation 
lebhaft  anzuregen,  besonders  aber  wenn,  wie  diess  nicht  selten  der 
Fallist,  die  Leukorrhoe  in  Verbindung  mit  Hautkrankhei- 
ten z-  B.  Psoriasis,  Eczem,  Acne,  Prurigo  u.  s.  w.  vorkömmt  und 
beide  sich  auf  scrofulöser  Grundlage  vorfinden. 

Wenn  jedoch  die  anämischen  Erscheinungen  in  den  Vorder- 
grund treten,  finden  die  Schwefelbäder  nicht  ihre  Anzeige. 

Von  den  Schwefelbädern  können  für  die  geeigneten  Fälle 
gewählt  werden:  Aacheu-Burtscheid,  Baden  bei  Wien, 
Pystjan  im  Neutraer  Comitate  in  Ungarn,  Teplitz-Trenchin 
im  Norden  Ungarns,  die  Herkulesbäder  bei  Mehadia  im  ßanate, 
Schinznach  in  der  Schweiz,  Baden  in  der  Schweiz,  die  Schwe- 
fel thermen  in  den  Pyrenäen,  Nenndorf  in  der  Grafschaft 
Schaumb urg,  Weilbach  in  Nassau  u.  m.  A. 

Es  hat  besonders   Astrie    (Medication    thermale    sulfureuse 
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appliquee)  zahlreiche  Beobachtungen  über  Heilungen  der  Leukor- 
rhoen  durch  Schwefelbäder  gesammelt. 

Die  indifferenten  Thermen  werden  ihre  Anzeige  vor- 
züglich in  folgenden  Fällen  finden:  Erstens  bei  excessiver  allge- 
meiner oder  localer  Reizbarkeit,  welche  das  kohlensäurereiche 
Stahlwasser  nicht  gut  vertragen  lässt;  zweitens,  wenn  es  auf  die 
Beseitigung  mangelhafter  Blutvertheilung,  welche  durch  Stauung 
in  den  Beckenvenen  die  Basis  des  Katarrhes  bildet,  abgesehen 
ist.  Drittens  wäre  in  jenen  durchaus  nicht  seltenen  Formen,  wo 
man  bei  zarten  floriden  Constitutionen  darüber  nicht  im  Klaren 
ist,  ob  die  Blenorrhoe  der  Sexualorgane  auf  einer  durch  Chlo- 
rosis  oder  aber  Tuberkulosis  alterirten  Krasis  beruht,  die  mildere, 
allmälig  und  gefahrlos  restaurirende  indifferente  Therme  der  mehr 
reizenden  Eisenquelle  vorzuziehen  (Bau mann).  Auch  hier  wird 
man  die  (bereits  früher  angegebenen)  indifferenten  Thermen  wäh- 
len, welche  sich  durch  eine  günstige  Gebirgslage  auszeichnen. 

Sämmtliclie  angegebene  Mineralwässer  können  auch  local 
auf  die    weiblichen  Genitalien  mit  Nutzen  angewendet  werden. 

Die  locale  Anwendung  des  Stahlwassers  auf  die  Vaginal- 
und  zugängliche  Partie  der  Uterinalschleimhaut  bessert  oder  heilt 
den  einfachen  primären  Vaginal-  und  Uterinkatarrh,  wenn  das 
Individuum  nicht  zu  vollblütig  und  erethisch  und  wenn  der  Grad 
der  Sensibilität  der  Schleimhaut  ein  mittlerer  ist.  Ist  die  Sensibi- 
lität sehr  gesteigert,  dann  verschlimmert  das  Stahlwasser  die 
Leukorrhoe,  ist  jene  hingegen  zu  gering,  dann  nutzt  die  Anwen- 
dung dieses  Wassers  nichts.  Bei  bedeutender  Sensibilität  erhöht 
nämlich  die  vermehrte  Reizung  die  krankhafte  Secretion,  während 
dort,  wo  statt  der  Sensibilität  Torpor  und  übermässige  Erschlaf- 
fung existiren,  die  Einwirkung  nicht  intensiv  genug  ist,  um  eine 
vollständige  Umänderung  in  der  secretorischen  Thätigkeit  der 
Mucosa  zu  produciren. 

Der  kalten  Vaginaldouche  wird  mit  Recht  ein  grosser 
Einfluss  auf  die  Heilung  des  Vaginal-  und  Uterinalkatarrhs  zuge- 
schrieben. Als  geeigneteste  Krankheitsform  für  den  Gebrauch  der 
kalten  Douche,  sagt  Kiwisch,  stellt  sich  die  atonische  Auflocke- 
rung des  Uteringewebes,  die  mit  derselben  einhergehende  Metror- 
rhagie und  Blenorrhoe  dar.  Die  kalte  Douche  ist  eines  der  vor- 
trefflichsten und  einfachsten  Mittel  in  jenen  Formen  der  Blenor- 
rhoe, die  mit  Auflockerung  und  Erschlaffung  des  Uterusgewebes, 
mit  passiver  Blutstaso,  Neigung  zur  Hämorrhagie  und  profusem 
Ausflusse  vorhanden  ist.  Sie  muss  mit  Beharrlichkeit  zwei-  bis  drei- 
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mal  des  Tages  durch  10  bis  20  Minuten  gewöhnlich  durch  meh- 
rere Wochen  in  Gebrauch  gezogen  und  nur  zur  Katamenial  zeit 
ausgesetzt  werden.  Es  müssen  jedoch  die  angegebenen  Bedingun- 
gen für  Anzeige  dieser  Anwendung  des  kalten  Wassers  mit  der 
grössten  Präcision  festgehalten  werden,  um  nicht  durch  leichthin 
angeordnete  und  gebrauchte  kalte  Scheideneinspritzungen  und 
Sitzbäder  folgenschweres  Unheil  anzurichten. 

„Die  warme  Uterusdouche  empfiehlt  sich  nur  in  je- 
nen Fällen,  wo  man  eine  Vermehrung  des  Congestionszustandes 
beabsichtigt,  wie  diess  häufig  bei  Amenorrhoe  und  vicariir en- 
der Blenorrhoe  bei  Chlorotischen,  atouischer  Induration  und 
zähflüssigem  und  kärglichem  Secret  der  Fall  ist" 
(Spengler). 

Bei  grosser  Torpidität  und  Laxheit  der  Schleimhaut  ist  die 
örtliche  Anwendung  der  schwefelsaures  Eisen  enthaltenden 
Wässer  zu  empfehlen,  da  dieses  stärker  adstringirend  wirkt.  Es 
eignen  sich  hiefür  der  Selkebrunnen  in  Alexisbad,  die  Bade- 
quelle und  neue  Quelle  in  Muskau. 

Der  Selkebrunnen  in  Alexisbad  enthält  in  einem  Ci- 
vilpfunde  Wasser  unter  ;i,455  Gran  festen  Bestandteilen:  Schwe- 
felsaures Eisenoxydul  0,313  und  schwefelsaures  Mangauoxydul 
0,207  Gran. 

Die  Badequelle  in  Muskau  enthält  unter  32,806  Gran 
festen  Bestandteilen  :  Schwefelsaures  Eisenoxydul  6,02  und  schwe- 
felsaures Manganoxydul  0,167  Gran. 

Aus  demselben  Grunde  habe  ich  auch  bei  solchen  Blenor- 
rhoeu  die  Anwendung  der  Vaginalirapletion  mit  Eisenmoor  em- 
pfohlen. 

Wenn  die  Empfindlichkeit  der  Genitalschleimhaut  eine  krank- 
haft erhöhte  ist,  findet  die  locale  Anwendung  der  indifferenten 
reizmildernden  Thermen  ihre  Anzeige.  Das  Wasser  derselben  wirkt 
in  Contact  mit  der  Schleimhaut  gebracht,  gelinde  erregend,  löst 
leichter  den  Schleim  und  umstimmt  die  Thätigkeit  dieser  Mem- 
branen nach  Art  eines  ganz  schwachen  Causticums,  indem  bei  be- 
stehenden Katarrhen  das  Secret  Anfangs  reichlicher  und  dünn- 
flüssiger, später  dicker  und  spärlicher  wird. 

Die  Hydrotherapie  rühmt  sich  ebenfalls,  mittelst  der 
verschiedenen  Kaltwasserproceduren  güustige  Erfolge  bei  Leukor- 
rhoen  erzielt  zu  haben  und  empfiehlt  sowohl  allgemeine  als  locale 
Douchen  mit  kaltem  Wasser.  Wir  halten  die  Kaltwasserkuren 
nur  dann  für  räthlich,  wenn  der  Kräftezustand  der  Patientin  kein 
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sehr  herabgekorninener,  so  dass  eine  hinreichende  Reaction  zu  er- 
warten steht  und  würden  die  Anwendung  jener  Kuren  besonders 
bei  jenen  Fällen  empfehlen,  wo  in  erster  Linie  allgemeine 
nervöse  Erscheinungen,  Hyperästhesien,  Krämpfe  u.  s.  w. 
zu  Tage  treten.  Die  nothweudigen  Einschränkungen  für  die  locale 
Anwendung  des  kalten  Wassers  auf  die  Genitalien  wurden  bereits 
hervorgehoben. 

Seebäder  sind,  wenn  keine  dieselben  coutraindicirenden 
organischen  Veränderungen  des  Uterus  (s.  bei  chron.  Metritis) 
vorhanden  sind,  bei  Uterinal-  und  Vaginalkatarrh  im  Allgemeinen 
von  Nutzen,  insoferne  als  sie  einen  kräftigenden  Einfluss  ausüben. 
Speciell  angezeigt  sind  sie,  wenn  die  Leukorrhoe  durch  Anämie 
oder  Scrofulose  bedingt  ist.  Die  Seebäder  eignen  sich  da  auch 
vortrefflich  als  „Nachkur."  Viele  solcher  hartnäckiger  Fälle,  wel- 
che allen  anderen  balneotherapeutischen  Proceduren  Trotz  boten, 
fanden  durch  Seebäder  ihre  Heilung.  Betreffs  der  von  vielen  Sei- 
ten gegen  dieses  Leiden  empfohlenen  Vaginaldouchen  mit  Seewas- 
ser gilt  dasselbe  wie  von  den  kalten  Vaginaldouchen  überhaupt, 
nur  dass  das  Wasser  durch  seinen  Salzgehalt  ein  noch  kräftigeres 
Reizmittel  ist. 

Schliesslich  sei  noch  der  Kräuterbäder  erwähnt,  welche 
man  gegen  Leukorrhoen  empfohlen.  Bei  jenen  Fällen,  die  mit 
grosser  Erschlaffung  der  Schleimhaut  einhergehen  und  auf  scrofu- 
löser  Grundlage  vorkommen,  zeigen  sich  Sitzbäder  und  Vaginal- 
injectionen  wirksam,  die  mittelst  Abkochung  gerbsäurehaltiger 
Pflanzen  vorgenommen  werden.  Es  werden  hiezu  besonders  die 
Blätter  von  juglans  regia  und  Quercusrinde  verwendet. 

Die  Regelung  der  diätetischen  Verhältnisse  verdient 
bei  der  Therapie  der  Leukorrhoe  die  vollste  Aufmerksamkeit.  Ein 
HaupterfordernisB  für  die  Heilung  dieses  die  schönsten  und  lie- 
benswürdigsten Frauen  verunstaltenden  Leidens  ist  eine  völlige 
Umgestaltung  der  Lebensverhältnisse.  Der  Aufenthalt 
in  einer  schonen  Landschaft,  der  Umgang  mit  anregender  Gesell- 
schaft, die  Vermeidung  jedes  verstimmenden  Momentes,  massige 
Körperbewegung  im  Freien  sind  wesentliche  Unterstützungsmittel 
der  Brunnenkur.  Man  lasse  solche  Kranke  stets  die  Quellen  und 
Bäder  in  einem  von  dem  gewöhnlichen  Wohnorte  entfernteren 
Kurorte  nehmen,  denn  die  gänzliche  Veränderung  der  Diät  und 
der  Luft,  das  Entferntsein  von  den  gewohnten  heimatlichen  Ein- 
drücken, die  Trennung  vom  Tisch  und  Bett  des  Gatten,  die  Zer- 
streuung einer  weitereu  Reise  fallen  als  gewichtige  Momente  schwer 
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in  die  Wagschale,    um    eine    völlige  Umstimmung    der  Vegetation 
zu  erzielen. 

l.ii'jt'Miiiihlci iiiiühi   Mini  kiiickuiijren  des  Uterus. 

Die  erworbenen  Knickungen  des  Uterus  (Anteflexion  und 
Retrorlexion)  sowie  die  Lageveränderungen  des  Uterus  (Ante- 
versionen,  Retroversionen,  Senkungen  und  Vorfälle)  haben  im 
Allgemeinen  genommen,  vorzüglich  in  Erschlaffung  des  Ge- 
webes des  Uterus  und  seiner  Bef  estigungsb  ii  uder 
nach  Entbindungen,  Abortus,  rasch  auf  eiuanderfolgenden  Schwan- 
gerschaften, chronischen  lauge  dauernden  Katarrhen  der  Uterinal- 
und  Vaginalschleimhaut,  in  Verkürzungen  der  Mutter  bän- 
de r,  Adhäsionen  in  Folge  von  Exsudaten,  und  in  Geschwül- 
sten, die  auf  das  Gebärorgan  drücken,  ihren  Grund. 

Die  Knickungen  und  Lageveränderungen  des  Uterus  bieten 
je  nach  dem  vorgeschrittenen  Stadium  derselben  und  nach  den 
mit  denselben  einhergehenden  Complicationen  verschiedenartige 
Symptome,  von  denen  die  am  häufigsten  vorkommenden  sind : 
Fluor  albus  uterinus,  Menstruationsstörungen,  erschwerte  und 
schmerzhafte  Entleerung  des  Mastdarmes,  Harndrang  und  Dy- 
surie, Zeichen  von  Anämie,  schlechter  Ernährung  und  gestörter 
Innervation. 

Die  physikalische  Untersuchung  mit  dem  Finger  und  dem 
Speculum,  so  wie  die  Einführung  der  Uterussonde  dienen  dazu, 
die  Diagnose  in  jedem  einzelnen  Falle  sicherzustellen. 

Es  sind  weuiger  die  Knickungen  des  Uterus,  von  denen  ja 
Scanzoni  selbst  unumwunden  eingesteht,  dass  er  niemals  in  sei- 
ner grossen  Praxis  eine  Knickung  geheilt  habe,  als  die  Lagever- 
änderungen  des  Uterus,  deren  Balneotherapie  wir  hier  be- 
sprechen wollen.  Wir  sehen  natürlich  von  allen  orthopädischen 
Mitteln  gegen  diese  Lageveränderungen  ab  und  berücksichtigen 
nur  das  balneotherapeutische  Verfahren,  welches  in  vielen  Fällen 
geeignet  ist,  die  Complicationen  dieses  Leidens  zu  beheben  oder 
zu  verringern,  die  belästigendsten  localen  und  allgemeinen  Symp- 
tome zu  mildern,  die  Sterilität  und  Dysmenorrhoe  zu  beheben 
und  zuweilen  bei  jenem  Leiden  selbst  vollständige  Heilung  (wenn 
auch  nur  sehr  selten)  zu  bewirken. 

Es  erfordert  dieses  Verfahren,  so  wie  überhaupt  jede  thera- 
peutische Methode  bei  den  chronischen  Lageveränderungen  des 
Uterus    ebenso    so  sehr  Ausdauer  und    zuversichtliche  Hingebung 
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von  Seite  der  Patientin  als  Umsicht  und  Consequenz  von  Seite 
des  behandelnden  Arztes  —  allein  der  Erfolg  ist  häufig  genug 
ein  lohnender  und  aufmunternder. 

,  Dass  man  in  vielen  Fällen  durch  eine  passende  diätetische 
und  pharmaceutische  Behandlung  nicht  allein  die  Beschwerden 
der  Kranken  lindern,  ja  bis  zu  einem  sehr  erträglichen  Minimum 
zurückführen,  sondern  auch  dann  und  wann  Heilung  erzielen  könne, 
ist  nicht  zu  bezweifeln.  Dabei  hüte  mau  sich  aber  vor  dem  Wahne, 
dass  eine  und  dieselbe  Art  der  Behandlung  z.  B.  anhaltendes 
Liegen  oder  karge  ungenügende  Nahrung,  Blutentziehungeu,  jod- 
und  bromhaltige  Arzneien  oder  Bäder,  oder  umgekehrt  eisenhal- 
tige und  andere  tonisirende  Mittel  für  alle  Formen  der  in  Rede 
stehenden  Fehler  geeignet  seien.  Bei  der  Wahl  der  medicamentö- 
sen  Therapie  für  den  einzelnen  Fall  macht  sich  die  Unterschei- 
dung der  so  ganz  verschiedenen  Entstehuugsweisen  und  noch  fort- 
wirkenden Bedingungen  vorzugsweise  geltend"  (Martin.  Die  Nei- 
gungen und  Beugungen  der  Gebärmutter  nach  vorn  und  hinten. 
Berlin  1866). 

Bei  den  Vorwärts-  und  Rückwärtsneigungen  und  Beugungen, 
welche  eine  Folge  von  Wochenbetten  nämlich  mangelhafter 
Rückbildung  des  Uterus  sind,  finden  jene  balneotherapeuti- 
sche  Verfahren  ihre  Anzeige,  welche  wir  beim  chronischen 
Uterusinfarct  bereits  angaben  und  welche  darauf  hinzielen, 
die  Resorption  der  excedirenden  Uteruselemente  zu  befördern, 
anderseits  aber  auch  die  mangelhafte  Ernährung  des  Uterus  zu 
verbessern . 

Es  werden  desshalb  die  Glaubersalzwässer  von  Ma- 
rie nbad  und  Rohitsch,  die  Kochsalz  was ser  von  Kis- 
singen, Homburg,  Soden,  Kreuznach,  Elmen,  Hall, 
Krankenheil,  Wild  bad- Sulzbrunn  u.  s.  w.,  diealkalisch- 
muriatischen  Wässer  von  Gleiche  nb  erg  ,  Szcawnicza, 
Luhat  s  cho  witz  und  Ems  u.  s.  w.  zu  wählen  sein,  und  bei 
mangelhafter  Ernährung  des  Uterus  die  Eisensäuerlinge  von  Fran- 
zensbad, Elster,  Rippoldsau,  Bartfeld,  Pyrawarth, 
Elöpatak  so  wie  die  reinen  Eisenwässer  von  Schwalb  ach, 
Spaa,  Pyrmont,  Meinberg,  Königswarth,  Bocklet, 
Buzias,  Imnau   etc.  etc. 

Die  eisenhaltigen  Quellen  werden  ihrer  die  Gesammt- 
ernährung  hebenden  Kraft  wegen  auch  besonders  in  jenen  Fällen 
von  Lage  Veränderungen  des  Uterus  angezeigt  sein,  die  mit  Er- 
schöpfungs-     und     Schwächezuständen     in    Verbindung 
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sind,  nach  Abortus  und  rasch  auf  einander  folgenden  Schwanger- 
schaften, bei  Frauen  die  jung  geheirathet  haben  u.  s.  w.  vorkommen. 

Bei  jenen  Ante-  und  Retroversionen  des  Uterus,  welche  Folge 
abgelagerter  Exsudate  an  dem  Bauchfellüberzuge  und  in 
der  Umgebung  desselben,  sind  die  mildes  Abführen  bewirkenden 
Mineralwässer  zu  wählen,  durch  welche  die  Aufsaugung  des  Ex- 
sudates befördert  wird:  Die  oben  bezeichneten  Glaubersalz-,  Koch- 
salz- und  alkalisch-muriatischen  Wiisser. 

Die  Anwendung  dieser  Wässer  findet  hier  um  so  öfter  ihre 
Anzeige,  als  einestheils  durch  den  Druck  des  vergrösserten  in  sei- 
ner Lage  veränderten  Uterus  Obstipationen  entstehen,  anderseits 
aber  der  Druck  von  Fäkalmassen  und  die  Ansammlung  von 
Darmgasen  die  Dislocationen  des  Uterus  unterhalten  und  vermehren. 
Auf  Regelung  der  Defäcation  ist  daher   in  allen  Fällen   zu  sehen. 

Bäder  indifferenter  Thermen  oder  alkalischer  Wässer  unter- 
stützen, wo  es  sich  um  Resorption  der  excedirenden  Elemente 
handelt,  wesentlich  die  Trinkkur,  daher  der  Gebrauch  der  Bäder 
zu  Ems,  Landeck,  Schlangenbad  u.  s.  w.  zu  empfehlen  ist. 
Es  sind  diese  Bäder,  besonders  von  höherer  Temperatur,  jedoch 
zu  vermeiden,  wenn  sich  grosse  Laxheit  der  Gewebe  und  Torpor 
der  Genitalschleimhaut  zeigt. 

Bei  anämischen  herabgekommenen  Frauen  gibt  es  kein  treff- 
licheres resorptionsbe  fördern  des  Mittel  als  örtliche 
und  allgemeine  Eisenmoorbäder,  welche  den  Vortheil  haben,  dass 
sie  zugleich  als  Tonicum  auf  die  erschlaffte  Gewebsfaser  wirken. 

Einen  local  tonisirenden  Einfluss  auf  die  zugänglichen  Par- 
tien des  weiblichen  Sexualsystems  übt  bei  den  hiefür  geeigneten 
Fällen  meine  Vaginalimpletion  mit  Moor,  besonders  geeignet,  wenn 
Scheiden  vor  fall,  dem  Relaxation  des  die  Scheide  umgebenden  Zell- 
gewebes zu  Grunde  liegt,  vorhanden  ist. 

Stahlbäder  finden  durch  die  allgemeinen  Erscheinungen 
von  Anämie  und  gestörter  Innervation  ihre  Anzeige,  so  wie  auch 
um  bei  Senkungen  des  Uterus  tonisirend  auf  das  erschlaffte  Ge- 
webe zu  wirken. 

Soolbäder  sind  nur  dann  zu  empfehlen,  wenn  kein  Rei- 
zungszustand vorhanden  und  die  Entzündungserscheinungen  gänz- 
lich geschwunden  sind. 

Unter  allen  Umständen  werden  jedoch  warme  Bäder  sehr 
restringirt  werden  müssen,  wo  die  Erschlaffung  der  Gewebe  die 
Lockerung  des  Unterstützungsapparates  des  Uterus  eine  bedeu- 
tende, oder  starker  prolapsus  vorhanden  ist 
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Durch  die  geeignete  und  mit  Geduld  lange  fortgesetzte  An- 
wendung der  bezeichneten  Arten  von  Bädern  werden  nicht  bloss 
die  oft  sehr  peinigenden  Beschwerden  gehoben,  sondern  bei  Fixi- 
rungen  durch  Exsudatreste  auch  eine  freiere  Beweglichkeit  des 
Uterus  erzielt,  welche  der  Geraderichtung  des  Organs  hier  voraus- 
gehen muss. 

Kalte  Bäder,  daher  auch  Seebäder,  Fluss-  und  Wellen- 
bäder sowie  kalte  Injectionen  sind  nur  mit  grosser  Vorsiebt  an- 
zuwenden. Nur  bei  schlaffen,  trügen  Individuen  wird  die  kalte 
Douche  sowohl  auf  den  Scheidentheil  als  auf  die  Kreuzgegend 
applioirt,  indem  sie  die  Gontraction  des  Uterus  und  seiner  Bänder 
steigert,  ein  wichtiges  Heilmittel  der  in  Rede  stellenden  Flexionen 
und  Versionen. 

Fleury  spricht  der  hydrotherapeutischen  Methode  bei  der 
Behandlung  der  Lageveränderungen  des  Uterus  sehr  lebhaft  das 
Wort,  besonders  für  jene  Fälle,  welche  sich  als  „Folgezustande 
allgemeiner  Schwäche,  Atome  und  Schlaffheit  jener  Organe,  die 
dazu  bestimmt  sind,  den  Uterus  in  seiner  physiologischen  Lage 
zu  erhalten"  zeigen.  Er  empfiehlt  gegen  dieselben  kalte  Sitzhäder, 
kalte  Ueberschläge  auf  das  Hypogastrium,  kalte  Vaginaldouchen, 
Injectionen  und  Klysmen.  Die  günstigen  hiedurch  erzielten  Erfolge 
schreibt  er  der  touisir enden  Kraft  des  kalten  Wassers  zu,  welches 
das  Gewebe  des  Uterus  und  seine  Bänder  zu  festigen  vermag. 
Anderseits  soll  das  kalte  Wasser,  in  dieser  Weise  angewendet, 
den  mannigfachen  nervösen  Folgeerscheinungen  der  Uterusdevi- 
ationen entgegenwirken,  so  besonders  der  Hyperästhesie  der  Ge- 
nitalsphäre. 

Priessnitz  empfiehlt  sogar  die  hydrotherapeutischen  Pro- 
ceduren  als  bestes  Präventivmittel  gegen  die  Lageveränderungen 
des  Uterus  nach  Entbindungen.  Er  wünscht,  dass  die  Frauen  je- 
nes Verfahren  während  der  ganzen  Schwangerschaft  anwenden, 
vor  und  nach  der  Entbindung  den  Unterleib  stets  mit  kalten  Com- 
pressen  bedecken. 

Betreffs  des  diätetischen  Verhaltens  bei  dem  in 
Rede  stehenden  Leiden  ist  von  grosser  Wichtigkeit  das  Verbot 
des  längeren  Stehens  und  aller  Anstrengungen  der  Bauchpresse. 
Nicht  minder  wichtig  erscheint  zuweilen  das  Verbot  des  Coitus, 
durch  welchen  das  Uebel  in  mehrfacher  Weise  gesteigert  zu  wer- 
den pflegt. 

In  jenen  Fällen,  und  diese  sind  die  Mehrzahl,  wo  mangel- 
hafte  Ernährung    des    Uterus    mit.  un  genügender   Er- 
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nährung  des  Körpers  überhaupt  zusammenfallt,  hat  man 
vorzüglich  auch  dafür  zu  sorgen,  dass  die  Nutrition  überhaupt 
gefördert  wird.  Hiezu  bedarf  es  nicht  allein  der  Darreichung  reich- 
licher und  viel  Nährstoff  enthaltender  Kost,  wobei  die  Wahl  der 
Speisen  und  Getränke  (ob  mehr  vegetabilische  oder  animalische, 
mehr  reizende  oder  beruhigende,  kühlende)  den  individuellen  Ver- 
hältnissen entsprechend  umsichtig  getroffen  werden  muss,  sondern 
auch  die  Fürsorge  dafür,  dass  die  Nahrung  gehörig  assimilirt 
und  zum  Wiederersatz,  insbesondere  der  muskulösen  Elemente 
verwendet  wird.  Aus  diesem  Grunde  und  auf  zahlreiche  günstige 
Erfahrungen  gestützt,  räth  Martin,  dass  diese  Kranken  dem 
Stande  ihrer  Kräfte  entsprechend,  neben  hinreichender  Nachtruhe, 
sich  am  Tage  wiederholt  massige  Bewegung  und  zwar  so  viel  als 
möglich  in  frischer  Luft  machen.  Nur  als  Aushilfe  bei  ungünstiger 
Wirkung  empfiehlt  er  die  Zimmergymnastik.  Es  bedarf  dabei  fin- 
den denkenden  Arzt  kaum  der  Bemerkung,  dass  man  bei  schwäch- 
lichen, verweichlichten  Kranken  nur  sehr  allmälig  mit  diesen  Ku- 
ren vorschreiten  dürfe. 

Fibroide  des  Uterus. 

Wenn  wir  hier  eine  Neubildung,  das  Fibroid,  als  Gegenstand 
balneotherapeutischer  Behandlung  anführen,  so  geschieht  es,  weil 
dieser  von  mehreren,  darunter  glaubwürdigen  Seiten,  eine  Heil- 
wirkung gegenüber  den  Uterusfibroiden  zugeschrieben  wird. 

Wir  zweifeln  allerdings  an  einer  solchen  Heilwirkung, 
um  so  mehr  als  eine  diagnostische  Verwechselung  des  Uterus- 
fibroids  mit  anderen  Krankheiten  der  Gebärmutter  leicht  möglich 
ist  (denn  die  im  Beginne  der  Krankheit  auftretenden  Anomalien 
der  Menstruation  und  Zeichen  eines  chronischen  Gebärmutterka- 
tarrhs bieten  nichts  Characteristisches) ;  allein  wir  halten  dennoch 
hier  das  balneotherapeutische  Verfahren  für  vollkommen  gerecht- 
fertigt, schon  desshalb,  weil  es  in  mehrfacher  Richtung  sympto- 
matische Erleichterung  verschafft. 

Es  sind  vor  Allem  die  Soolbäder,  welche  sich  als  ein 
wichtiges  Mittel  bei  Behandlung  der  Uterusfibroide  Geltung  ver- 
schafft haben. 

Nach  P riegers  Mittheilungen  wurden  in  Kreuznach  von 
25  Fällen  6  vollständig  geheilt,  bei  9  fand  eine  theilweise  Resorp- 
tion statt,  bei  8  trat  Stillstand,  bei  2  keine  Besserung  ein. 
Brenner    glaubt,    dass    durch    die   balneotherapeutischen    Mittel 
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Ischl's  Heilung  möglich  sei,  wenn  die  fibrösen  Geschwülste  nicht 
sehr  hart  und  wenn  noch  das  entzündliche  Stadium  vorhanden. 
Engelmann  erwartet  bei  Fibroiden,  die  aus  einer  knorpelähn- 
lichen Masse  bestehen,  keine  Auflösung  mehr,  sah  aber  hart- 
näckige Fälle,  wo  die  Besserung  schon  nach  20  Bädern  eintrat 
und  am  Ende  der  Kur  die  Geschwulst  nicht  zu  fühlen  war.  Die 
Verkleinerung  ging  bald  mehr  vom  Fibroid,  bald  vom  hypertro- 
phirten  Parenchym  des  Uterus  aus.  Bei  mehreren  Fibroiden,  wo 
die  Uterushypertrophie  noch  im  Zunehmen  war,  trat  zuerst  nur 
ein  Stillstand  in  der  Zunahme  der  gesammten  Geschwulst  und 
bei  der  zweiten  Badekur  Rückbildung  ein.  (L  er  seh.) 

Wahrscheinlich  ist  es,  dass  diese  noch  von  mehreren  Ande- 
ren behauptete  günstige  Einwirkung  der  Soolbäder  auf  Verklei- 
nerung oder  gar  Verschwinden  von  Uterusfibroiden,  sich  auf  Irr- 
thümer  in  der  Diagnose  der  Geschwülste  zurückführen  lässt,  und 
dass  solche  Bäder  bei  Uterusfibroiden  nur  in  so  ferne  einen 
günstigen  Erfolg  haben,  als  sie  die  durch  F  i  b  r  o  i  d  e  mas- 
siger Grösse  hervorgebrachten  seeundären  Erschei- 
nungen mildern.  Die  durch  den  Druck  solcher  Tumoren  hervor- 
gebrachten Compressionserscheinungen,  bestehend  in  Kreislaufs- 
hemmungen, Hyperämien,  Blutungen  und  Functionsstörungen  des 
Organes  werden  durch  die  resorptionsbethätigende  derivatorische 
Kraft  der  mit  Mutterlauge  verstärkten  Umschläge  auf  das  Hypo- 
gastrium, so  wie  durch  die  den  Stoffwechsel  erhöhende  Wirkung 
der  Bäder  wensentlich  gebessert.  Die  heftigen,  durch  die  menstrualc 
Hyperämie  sich  sonst  periodisch  steigenden  Uterinkoliken  und 
Blutungen  massigen  sich  hiebei  und  der  angegriffene  Krüftezustand 
der  Leidenden  hebt  sich  oft  während  der  Kur  sichtlich. 

Dass  jedoch  in  den  Soolbädern  wirklich  auch  ein  Mittel  ge- 
boten ist,  der  verderblichen  Weiterentwickelung  der  Tumoren  Ein- 
halt zu  thun,  möchten  wir  sehr  bezweifeln.  Ein  Gewinn  ist  es  je- 
denfalls, wenn  mit  den  Folgeerscheinungen  auch  die  Beschwerden 
der  Kranken  auf  einige  Zeit  erleichtert  werden  und  die  Natur 
des  Uebels  erfordert  jedenfalls  eine    öftere  Wiederholung  der  Kur. 

Soolbäder,  besonders  die  jod-  und  bromhaltigen  von 
Kreuznach,  Elmen,  Dürkheim,  Salzhausen  etc.  werden 
daher  bei  Uterusfibroiden  ihre  rationelle  Anzeige  finden  und  wenn 
man  von  jenen  auch  nicht  überraschende  Heilungen  erwarten 
darf,  so  werden  sie  doch  zumeist  sehr  wesentliche  Erleichterung 
der  Krankheitssymptome  bewirken  und  zur  Erhaltung  der  Kran- 
ken wesentlich  beitragen. 
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Scanzoni  äussert    sich  über   diesen  Gegenstand  in  folgen- 
der Weise  : 

„ Wollen  wir  der  Wahrheit  treu  bleiben,  so  müssen  wir  ein- 
gestehen, dass  uns  auch  nicht  ein  einziger  Fall  erinnerlich  ist,  in 
welchem  durch  die  genannten  Mittel  (jod-  und  bromhaltige  Sool- 
und  Seebäder)  eine  vollständige  Beseitigung  des  fibroiden  Tumors 
gelungen  wäre,  und  wenn  von  anderen  Seiten  derartige  günstige 
Heilerfolge  berichtet  werden,  so  müssen  wir,  wenn  die  Geschwulst 
wirklich  verschwand,  grosse  Zweifel  hegen  an  der  Richtigkeit  der 
Diagnose,  dass  die  Geschwulst  nämlich  wirklich  eine  fibröse 
war.  Ja  wir  glauben  sogar,  dass  durch  pharmaceutische  Mit- 
tel, Bäder  u.  s.  w.  nicht  einmal  eine  wesentliche  Verklei- 
nerung eines  wirklichen  Fibroids  herbeigeführt  werden  könne, 
und  es  ist  sehr  wahrscheinlich,  dass  in  jenen  Fällen,  wo 
sich  die  Geschwulst  nach  einer  länger  fortgesetzten  Behand- 
lung kleiner  anfühlte,  diese  Volumsabnahme  nur  der  in  ge- 
dachter Weise  allerdings  zu  erzielenden  Massenabnahme  der 
hypertrophirten  Uterussubstanz  zuzuschreiben  sei.  Uebrigens  ist 
nicht  in  Abrede  zu  stellen,  dass  auch  dieser  scheinbar  unbedeu- 
tende Heilerfolg  geeignet  ist,  die  Beschwerden  der  Kranken  zu- 
weilen beträchtlich  und  selbst  auf  ziemlich  lange  Zeit  zu  massigen 
indem  durch  die  Volumsverminderung  der  Gebärmutter  nicht  nur 
manche  der  so  lästigen  Compressionserscheinungen  behoben  wer- 
den, sondern  es  massigen  sich  erfahrungsgemäss  mit  der  Massen- 
abnahme der  Uteruswand  oft  auch  die  schmerzhaften  Uterinalko- 
liken  und  durch  die  Verengerung  des  Lumens  der  in  den  Uterus- 
wandungen verlaufenden  Gefässe,  so  wie  auch  durch  die  Behe- 
bung der  in  der  Compression  des  Uterus  begründeten  Kreislaufs- 
störungen wird  zuweilen  eine  merkliche  Abnahme  der  profusen 
Blutungen  erzielt.  Aus  diesem  Grunde  sprechen  auch  wir  der  An- 
wendung einer  die  Resorption  betätigenden  Behandlungsweise 
das  Wort  und  unter  den  hieher  gehörigen  Mitteln  räumen  wil- 
dem Gebrauche  lauwarmer  mit  künstlicher  oder  natürlicher  Mut- 
terlauge versetzter  Sitz-  und  Vollbäder,  dem  Besuche  Kreuz- 
nachs, Kissingens,  Reichenhalls,  Krankenheils  oder  eines  andern 
Soolbades  den  Vorzug  vor  allen  andernMitteln  ein.... 
Unterstützt  wird  die  Wirkung  durch  das  Auflegen  von  in  heisse 
Mutterlauge  getauchter,  mehrfach  zusammengelegten  Tüchern  auf 
den  Unterleib." 

Genzmer  hat  bei  den    von  ihm  in  Kreuznach    behandelten 
Fibroiden    verschiedener  Grösse    nie    eine  Verkleinerung  des  Tu- 
Kisch,  Balneotherapie.  II.  Abth.  4 
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mors  gesehen,  wolil  aber  war  ein  Erfolg  der  Bäder  dadurch  er- 
sichtlich und  unzweifelhaft,  dass  sich  stets  die  auch  schon  durch 
Fibroide  massiger  Grösse  erzeugten  secundären  Erscheinungen 
milderten. 

Ueber  die  Stellung,  welche  die  Kreuznacher  Quellen  (und 
dieses  gilt  wohl  von  allen  anderen  Soolbädern)  zu  den  Fibroiden  der 
Gebärmutter  und  der  Ovarien  einnehmen,  werden  wir,  wie  Traut- 
wein mit  Recht  betont,  solange  noch  in  Ungewissheit  schweben, 
bis  wir  sicher  im  Stande  sind,  während  des  Lebens  diejenigen 
Anschwellungen,  welche  nur  die  nächste  Folge  der  chronischen 
Entzündung  dieser  Organe  und  der  durch  dieselbe  gesetzten  pla- 
stischen Ablagerungen  sind,  mit  der  erforderlichen  Schärfe  vom 
Fibroide  zu  unterscheiden ;  nach  dem  jetzigen  Ergebnisse  der  Wis- 
senschaft sind  wir  zu  diesem  Punkte  noch  nicht  vorgerückt.  Wir 
wissen  bloss,  dass  solche  Geschwülste  des  Uterus  und  der  Ova- 
rien, welche  nach  den  uns  zugänglichen  Merkmalen  mit  den  Fi- 
broiden dieser  Organe  die  grösste  Aehnlichkeit  haben,  in  grosser 
Zahl  durch  den  lange  Zeit  fortgesetzten  inneren  und  äusseren  Ge- 
brauch der  Kreuznacher  Soolquellen  geheilt  worden  sind ;  bei  einer 
andern  Anzahl  dieser  Fälle  gelang  es,  die  Geschwulst  nur  bis  auf 
einen  gewissen  Grad  zu  mindern  und  es  blieb  ungewiss,  ob  hier 
die  Verminderung  der  Geschwulst  einer  wirklich  erreichten  Rück- 
bildung des  krankhaften  Productes  zugeschrieben  werden  musste, 
oder  ob  nur  die  in  der  nächsten  Umgebung  der  Geschwulst  ex- 
sudirte  Masse,  welche  vielleicht  nur  durch  den  Druck  derselben 
oder  durch  die  Zerrung  und  Reizung  der  Nachbargewebe  veran- 
lasst war,  durch  den  Gebrauch  dieser  Quellen  geschmolzen  und 
zur  Resorption  gebracht  worden  war.  In  wiederum  anderen  Fällen 
war  keine  Verminderung  der  Geschwülste,  höchstens  nur  ein  Still- 
stand ihres  Wachsthums  erreicht  worden;  letztere  zeichneten  sich 
gewöhnlich  durch  ihre  knorpelartige,  gewissermassen  steinerne 
Härte  aus  und  die  Gefässthätigkeit  derselben  schien  erstorben 
oder  wenigstens  auf  ein  Minimum  reducirt  zu  sein.  Im  Allgemei- 
nen glaubt  Traut  wein  auf  Grund  zahlreicher  Erfahrungen,  bei 
denjenigen  Geschwülsten  dieser  Art,  bei  welchen  die  Entstehung 
auf  eine  frühere,  vielleicht  längere  Zeit  unerkannte  und  desswegen 
unbeachtete  örtliche  Entzündung  zumal  bei  gleichzeitig  mitwirken- 
der scrofulöser  Diathese  deutlich  zurückgeführt  werden  kann,  die 
Prognose  günstiger  zu  stellen,  als  bei  solcher,  wo  ein  solcher 
Nachweis  nicht  möglich  ist. 

Bei  der  Anwendung  der  Soolbäder  gegen  Fibroide  des  Ute- 
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rus  und  der  Ovarien  ist  jedoch  vor  einem  allzu  energischen  Ein- 
greifen zu  warnen,  besonders  wenn  durch  profuse  Menorrha- 
gien die  Blutbereitung  bereits  gelitten  hat.  Die  sich  oft  wieder- 
holenden Blutungen  führen  hier  viel  rascher  zur  Aniimie  uud  durch 
Ernährungsstörungen  im  Nervenleben  zu  erhöhter  Reflexerregbar- 
keit,  so  dass  die  reizenden  Eigenschaften  der  Soolbäder  bei  die- 
ser Disposition  leicht  zu  starke  Erregungen  herbeiführen  könnten. 
Unter  solchen  Umständen  ist  der  innere  Gebrauch  eisen- 
haltiger Mineralwässer  mit  den  Bädern  zu  combiniren. 

Volle  Berücksichtigung  verdient  auch  die  Regelung  der  Ba- 
detemperatur. Zu  hohe  Wärmegrade  würden,  so  wie  Alles,  was 
Congestionen  zu  den  erkrankten  Partien  herbeiführen  könnte,  das 
Wachsen  des  Tumors  vermehren  und  den  ganzen  Verlauf  ver- 
sclilimmeru.  Die  menstruale  Congestion  ist  desshalb  auch  beim 
Badegebrauche  mehr  als  gewöhnlich  zn  überwachen. 

Der  innerliche  Gebrauch  von  Jodwässern  hat  sich  gegen 
Uterusfibroide  nicht  bewährt  und  ist  auch  nicht  empfehlenswerth, 
weil  er  nur  geeignet  wäre,  die  Kranken  in  ihren  Körperkräften 
herunterzubringen,  während  diese  bereits  durch  das  chronische 
Leiden  und  seine  Folgezustände  geschwächt  sind.  In  ähnlicher 
Weise  wie  die  Soolbäder  Hessen  sich  auch  die  Eisenmoorbä- 
der ihrer  die  Resorption  bethätigenden  Eigenschaft  wegen  ver- 
werthen  und  wäre  es  sehr  wünschenswerth,  in  dieser  Beziehung 
Versuche  anzustellen. 

Den  Scirrhus  der  Gebärmutter  betrachten  wir  als  kein 
Object  der  balneotherapeutischen  Behandlung,  wiewohl  er  leider 
noch  in  vielen  Badeschriften  unter  den  „  geeigneten  Krankheitsfor- 
men" rangirt.  Die  Badeliteratur  weist  sehr  zahlreiche  Fülle  von 
„geheilten  Gebärmutterkrebs"  auf;  allein  die  betreffenden  Autoren 
sind  entweder  in  diagnostischen  Täuschungen  begriffen  oder  beab- 
sichtigen selbst  therapeutische  Täuschungen.  Hieher  gehören  jene 
Krankengeschichten,  welche  den  Scirrhus  Uteri  „nur  durch  einfache, 
6  Monate  fortgesetzte  aufsteigende  kalte  Douche"  oder  durch 
„Ausströmungen  von  Kohlensäure"  heilen  oder  durch  Soolbäder 
„verbessern"  lassen. 

Wir  möchten  vielmehr  vor  jeder  irgend  eingreifenden  Ba- 
dekur warnen,  da  dieselbe  nur  geeignet,  den  Verlauf  des  Leidens 
zu  fördern  und  seinem    tragischen  Schlüsse    rascher  zuzuführen. 

4* 
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Menstruatioiisiiiioiiiiilien. 

Die  Balneotherapie  der  Amenorrhoe,  Menorrhagie,  Dysme- 
norrhoe muss  vorzugsweise  gegen  jene  Grundleiden  gerichtet  sein, 
welche  die  Menstruationsanomalien  verursachen.  Diese  sind  Symp- 
tome anderer  Krankheitsprocesse,  nicht  aber  selbst  Krankheiten 
und  nur  dem  allgemeinen  Gebrauche  machen  wir  die  Concession, 
dieselben  hier  noch  speciell  zu  erwähnen. 

Die  Amenorrhoe  zählt  unter  ihre  Ursachen  vorzüglich: 
Chlorose,  Scrofulose,  Tuberculose,  chronischen  Infarct  und  chro- 
nischen Catarrh  der  Gebärmutter,  abnoi'me  Innervation,  zuweilen 
Entartungen  der  Ovarien. 

Das  balneotherapeutische  Verfahren  wird  dem  Grundleiden 
entsprechend  in  der  Weise  eingeleitet  werden,  wie  wir  es  bei  den 
genannten  Krankheiten  angeben.  Es  gibt  jedoch  Fälle,  in  welchen 
nach  Beseitigung  des  Grundleidens  die  Amenorrhoe  fortbesteht 
und  besondere  Massregeln  erfordert.  In  diesen  Fällen  ist,  vor 
Allem  wichtig,  dass  man  zu  ermitteln  sucht,  ob  nur  die 
Blutung  fehle  oder  ob  keine  Reifung  der  Ovula  stattfinde. 
Deuten  Zeichen  von  Congestion  zum  Becken,  Anschwellung 
der  Brüste,  vermebrter  Schleimabfluss  aus  den  Genitalien  dar- 
auf hin,  dass  ein  Ovulum  losgestossen  werde  und  die  Gebärmut- 
terschleimliaut  sich  im  Zustande  der  Hyperämie  befinde,  so  ist  es 
wünschenswerth,  dass  man  diese  Hyperämie  zu  dem  Grade  stei- 
gere, dass  eine  Gefässzerreissung  erfolgt,  da  in  Folge  einer  Hy- 
perämie ohne  Rhexis  Veränderungen  in  der  Schleimhaut  und  dem 
Parenchym  des  Uterus  herbeigeführt  werden  können,  während 
durch  Einleitung  einer  Blutung  diese  Gefahr  vermieden  wird. 

Zu  diesem  Zwecke  dienen  allgemeine  und  locale  warme 
Bäder.  Von  allgemeinen  Bädern  werden  vorzüglich  Stahlbäder, 
kohlensaure  Gasbäder,  Moorbäder  und  Soolbäder  an- 
gewendet. Die  Wirksamkeit  der  genannten  Bäder  beruht  hier  vor- 
züglich auf  ihrem  hohen  Temperaturgrade  und  ihrem  Gehalte  an 
Kohlensäure,  welche  eine  lebhaftere  Anregung  des  Gefässsystems 
veranlasst.  Am  reinsten  ist  die  Wirkung  der  Kohlensäure  bei  den 
kohlensauren  Gasbädern.  Bei  den  Moorbädern  trägt  auch  der 
Druck  der  Moormasse,  wenn  dieselbe  dicht  zur  Anwendung  kommt, 
dazu  bei,  eine  Congestionirung  der  inneren  Organe  zu  verursa- 
chen. Bei  den  Soolbädern  ist  es  wiederum  der  Reiz  der  Salz- 
menge, welcher  das  Gefässsystem  lebhafter  anregt.    Die  Wirkung, 
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eine  stärkere  Congestion  zu  den  Beckenorganen  hervorzurufen, 
ist  bei  den  Stahlbädern  und  den  Moorbädern  keine  so  sichere  als 
bei  den  kohlensauren  Gasbädern  und  den  Soolbiidern. 

Dem  Nauheimer  Soolbade  schreibt  Beneke  nach  seiner  Er- 
fahrung fast  ausnahmslos  den  vorzeitigen  Eintritt  der  Menstruation 
bei  normal  menstrualen  Frauen  zu.  Auch  von  andern  Soolbädern 
wird  bestätigt,  dass  beim  Gebrauche  derselben  die  menstruale 
Ausscheidung  fast  constant  3  bis  8  Tage  früher  als  gewöhnlich 
einzutreten  pflegt.  Wahrscheinlich  spielt  die  durch  Reflexbewe- 
gung veranlasste,  jedesmal  nach  dem  Bade  auffallend  vermehrte 
Diurese  eine  Rolle  dabei,  indem  vielleicht  die  dadurch  erregte 
renale  Congestion  durch  Weiterverbreituug  dieses  Zustandes  im 
Gefässapparate  eine  stärkere  Fluxion  zu  allen  Beckenorganen  er- 
regt, die  sich  auch  namentlich  auf  den  Uterus  erstreckt  und  den  ' 
Process  der  Menstruation   befördert. 

Von  kohlensauren  Gasbidern  werden  sowohl  die 
trockenen  Bäder,  als  Sprudelbäder  und  Gasdampfbäder 
hier  angewendet. 

Die  Gasdampfbäder  werden  am  zweckmässigsten  in  einem 
möglichst  luftdichten  hölzernen  Kasten  von  geeigneter  Grösse 
und  Form  genommen,  in  welchem  ein  Sitzbrett  von  veränderlicher 
Höhe  so  angebracht  ist,  dass  der  Kopf  der  Badenden  durch  einen 
Ausschnitt  des  Deckbrettes  hervorragt.  Dieser  Ausschnitt  ist  mit 
einem  Leder  versehen,  welches  sich  dicht  um  den  Hals  anschlies- 
sen  lässt  und  das  Ausströmen  des  Gases  verhindert.  Der  Apparat 
hat  einen  doppelten  Boden,  von  denen  der  innere  oder  obere 
durchlöchert  ist,  zwischen  beiden  liegt  ein  Dampfrohr,  wodurch 
sich  der  Kasten  schnell  mit  Dämpfen  anfüllen  lässt,  ohne  dass  sie 
zu  heiss  auf  einzelne  Theile  des  Körpers  einwirken.  Das  Gasrohr 
öffnet  sich  zwei  Fuss  hoch  über  dem  Boden  im  inneren  Räume 
des  Kastens.  Ausserhalb  desselben  sind  beide  Rohre  durch  Hähne 
verschliessbar.  Die  vordere  hölzerne  Bekleidung  dient  als  Thüre, 
die  fest  anliegt  und  durch  welche  die  Badende  eintritt,  um  sich 
niederzusetzen.  Dann  erst  werden  die  Dämpfe  eingelassen,  hierauf 
wird  das  Gasrohr  geöffnet,  durch  welches  der  Apparat  sich  völ- 
lig mit  kohlensaurem  Gase  anfüllt. 

Intensiver  als  die  allgemeinen  wirken  die  örtlichen  war- 
men Bäder.  Sie  finden  am  häutigsten  bei  der  Amenorrhoe  ihre 
Anwendung,  um  direct  auf  Bekämpfung  dieses  Symptoms  einzu- 
wirken. 

Sie  veranlassen  eine  vermehrte  Blutzufuhr  zum  Uterus,  wel- 
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che  unterstützt  von  den  menstrualen  Congestionen  eine  solche 
Füllung  der  Gefässe  der  Schleimhaut  herbeiführt,  dass  die  Wan» 
düngen  der  letzteren  dem  auf  sie  einwirkenden  Drucke  nicht  Wi- 
derstand zu  leisten  vermögen,  bersten  und  so  die  Uterinalblutung 
bewirken. 

Es  zeigen  sich  in  dieser  Richtung  besonders  warme  Sitz- 
bäder und  die  warme  Uterusdouche  wirksam.  Bei  der  letz- 
teren wird  nebst  der  Wärme  besonders  die  Kraft  des  eindringen- 
den Wasserstrahles  als  massiges  Agens  in  Betracht  kommen.  Die 
Fälle  von  Amenorrhoe  sind  es  auch  vorzüglich,  wo  die  warme 
Uterusdouche  am  besten  ihre  Wirksamkeit  entfaltet.  Dass  hiebei 
der  Beschaffenheit  der  Sexualorgane,  etwa  vorhandenen  organi- 
schen Veränderungen  die  vollste  Berücksichtigung  zu  Theil  wer- 
den muss,  bedarf  nicht  specieller  Betonung.  Häufig  ist  eine  wieder- 
holte und  längere  Zeit  dauernde  Anwendung  der  warmen  Uterus- 
douche nothwendig. 

Auch  die  warmen  Sitzbäder  dürfen  nicht  zu  kurze  Zeit 
genommen  werden.  Für  manche  Fälle  eignen  sich  Sitzbäder,  an- 
fangs lau,  später  kalt,  jeden  Morgen  und  Abend  durch  eine  halbe 
Stunde  genommen. 

Die  Vaginal-Douche  von  kohlensaurem  Gase  wirkt  kräf- 
tiger als  die  gewöhnliche  Douche  und  darf  nur  mit  Vorsicht  an- 
gewendet werden,  am  besten  erst  dann,  wenn  bereits  die  Wasser- 
douche  versucht  worden  war.  Das  kohlensaure  Gas  wird  in  die 
Vagina  zum  fornix  und  zur  port.  vaginal.  Uteri  geleitet.  Bei  jugend- 
lichen Individuen,  die  an  Amenorrhoe  litten,  stellten  sich  zuweilen 
schon  nach  der  sechs-  bis  -  achtmaligen  Einleitung  des  Gases  blu- 
tige Secretionen  ein.  Denselben  gingen  hiebei  schleimige  Secretio- 
nen  voraus. 

Fleury  empfiehlt  zur  Hervorrufung  der  Gebärmutterblutung 
kalte  Douchen,  auf  das  Becken  und  die  unteren  Extremitäten  ge- 
richtet. Er  hat  durch  dieselben  (douches  congestives)  die  spärliche 
Menstruation  stets  ergiebiger  gestaltet. 

Als  ein  die  Menstrualblutung  beförderndes  Mittel  wird  auch 
das  Seebad  angesehen,  sowohl  durch  den  Einfluss  seiner  Tem- 
peratur auf  die  Congestionirung  der  inneren  Theile  als  durch  die 
irritirende  Kraft  des  Wellenschlages.  Es  kommt  hier  vorzüglich 
jener  Einfluss  des  Seebades  auf  den  Körper  in  Betracht,  den  be- 
sonders Virchow  hervorgehoben  hat:  „Wie  gross  der  Einfluss 
der  Kälte  auf  die  iiusseren  Theile  ist,  hat  man  schon  lange  aus 
den    alltäglichen    Erfahrungen   über   die    Abnahme   ihres  Umfangs, 
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über  das  Erblassen  und  die  darauf  folgende  venöse  Rötlie,  über 
die  Verminderung  des  Tastgefühls  und  der  Beweglichkeit  erschlos- 
sen. Die  hier  mitgetbeilten  Erfahrungen  gehen  eine  Art  von  Maass 
für  die  offenbar  durch  Contraction  der  peripherischen  Gefässe  be- 
dingte Hemmung  der  Circulation  (Ischaemie),  zugleich  weisen  sie 
aber  auf  ein  Moment  iu  der  Beurtheilung  der  Badewirkungen  hin, 
welches  man  bis  jetzt  nicht  hinlänglich  gesondert  zu  haben  scheint. 
Wenn  die  Temperaturabnahme  der  peripherischen  Theile  6  bis  7°  C. 
grösser  ist,  als  die  der  allgemeinen  Körpertemperatur,  so  folgt 
daraus  mit  Sicherheit  nicht  bloss  eine  bedeutende 
Hyperämie  der  inneren  Theile,  jene  schon  so  oft  bespro- 
chene Congestion,  wie  sie  auch  der  Fieberfrost  mit  sich  bringt, 
sondern  auch  ein  wichtiger  Gegensatz  in  dem  Zustande  der  Func- 
tion der  äusseren  und  inneren  Organe,  namentlich  der  Drüsen 
und  der  Nerven." 

Die  Menorrhagie,  die  profuse  Menstruation,  kann  die 
mannigfachsten  Structurveränderungen  oder  Neubildungen  des 
Uterus  zur  Ursache  haben,  oder  durch  allgemeine  Ernährungs- 
störungen veranlasst  sein.  Auch  hier  wird  die  Balneotherapie  das 
Grundleiden  zu  bekämpfen  suchen,  dessen  Wirkung  eben  die 
reichliche  Blutung  ist.  Bei  Frauen  in  den  klimakterischen  Jahren, 
bei  denen  Menorrhagie  als  Folge  von  Abdomin alplethora 
und  den  damit  verbundenen  Kreislaufsstörungen  in  den  Becken 
auftritt,  werden  die  eisenhaltigen  Glaubersalz-  und 
Kochsalzwässer  ihre  Anzeige  finden,  bei  Chlo rotischen 
und  Hydrämischen,  bei  denen  die  Verdünnung  der  Blutmasse 
mit  einer  gewissen  Schwäche  der  Gefässwandungen  verbunden, 
die  reichliche  Ausscheidung  des  Blutes  bedingt,  wiederum  die 
reine  n  Eisenwässer  unddieEisen  Säuerlinge,  ebenso  wo 
die  Menorrhagie  Folge  von  Erschlaffung  der  Gewebe  nach  Re- 
convalescenz  u.  s.  w.  ist. 

Zur  symptomatischen  Bekämpfung  dienen  je  nach  den 
Umständen  kühle  allgemeine  und  örtliche  Bäder,  letztere  beson- 
ders, wenn  es  sich  darum  handelt,  der  Erschlaffung  der  Gewebe 
entgegenzuwirken. 

Heftige  Blutungen  machen  oft  zur  Anregung  der  Uteruscon- 
traction  Eisüberschläge  auf  den  Unterleib  oder  die  Schenkel  noth- 
wendig;  doch  müssen  diese  Ueberschläge  rasch  gewechselt  werden. 
F 1  e u r y  empfiehlt  die  douches  revulsives  auf  die  obere 
Körperpartie,  Brust  und  Arme  angewendet.  Nach  R ei  1  nützen  sehr 
warme  Armbäder  als  ableitendes  Mittel. 
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Von  allgemeinen  Bädern  kommen  am  häufigsten  Stahlbä- 
der zur  Anwendung,  und  zwar  besonders  bei  Menorrhagien,  welche 
folgende  Ursachen  haben :  Dyscrasien  des  Blutes,  welche  den 
Austritt  des  Blutes  aus  den  Gelassen  begünstigen,  Chlorose,  Hy- 
draemie,  Scorbut,  constitutionelle  Disposition  zu  Blutungen  und 
Auflockerung  und  Erschlaffung  des  Uterusgewebes.  Man  geht  mit 
der  Temperatur  der  Bäder  allmälig  herab,  so  gut  es  die  Kranken 
vertragen.  Dass  übrigens  auch  die  Verordnung  aller  übrigen  Arten 
von  Bädern  durch  das  die  Menorrhagie  verursachende  Leiden  er- 
möglicht ist,  wird  leicht  begreiflich. 

Wo  sehr  starke  Neigung  zu  Metrorrhagie  vorhanden  ist,  er- 
scheint im  Allgemeinen  der  Gebrauch  einer  Badekur  nur  dann 
zulässig,  wenn  das  Leiden  durch  ein  vorhergehendes  Heilverfahren 
schon  so  weit  gebessert  ist,  dass  nicht  durch  die  Anstrengung  der 
Reise  oder  durch  die  Aufregung,  welche  dieselbe  mit  sich  bringt 
erneuerte  Anfälle  zu  befürchten  sind. 

Die  mit  dem  Namen  Dysmenorrhoe  bezeichneten  Be- 
schwerden vor  dem  Eintritte  der  Menstruation  und  während  der 
Dauer  derselben  können  balneotherapeutisch  auch  nur  dann  rati- 
onell bekämpft  werden,  wenn  man  die  Ursache  derselben  (Krank- 
heiten der  Gebärmutter,  nervöse  Erregbarkeit  u.  s.  w.)  zu  be- 
heben sucht. 

Zur  symptomatischen  Erleichterung  der  Beschwerden  dienen 
gleichfalls  allgemeine  und  lokale  Bäder :  Stahlbäder,  Moor- 
bäder, kohlensaure  Gasbäder.  Besonders  werden  die  in- 
differenten Thermen  bei  der  nervösen  Dysmenorrhoe  gerühmt. 
Diese  Thermen  wirken  sowohl  auf  die  krankhait  erregten  sensiblen 
Nerven  des  Uterus,  wie  überhaupt  auf  die  damit  verbundenen  Neu- 
ralgien und  krampfhaften  Leiden  in  anderen  Organen  besänftigend 
und  beruhigend.  „Kein  Mittel  schafft  Hilfe,  keine  Bäder  bringen 
Linderung,  selbst  die  gepriesenen  Salz-  und  Seebäder  nicht,  nur 
eine  indifferente  Therme  bringt  Rettung"  sagt  Heyfelder  aller- 
dings etwas  zu  begeistert  und  empfiehlt,  die  Kranken  diese  Thermen 
„baden,  trinken  und  klystiren"  zu  lassen.  Es  eignen  sich  hier  na- 
türlich besonders  jene  (bereits  wiederholt  genannten)  indifferenten 
Thermen,  welche  sich  einer  durch  Naturschönheiten  ausgezeichneten 
Lage  und  milden  Klimas  erfreuen,  welche  Verhältnisse  auf  das  ge- 
sammte  Nervensystem  beruhigend  zu  wirken  im  Stande  sind. 

Die  warme  Uterusdouche  findet  hier  in  mehrfacher 
Richtung  ihre  Anzeige,  so  wenn  die  Dysmenorrhoe  Folge  mangel- 
hafter Innervation  des  Sexualsystems,  wie  sie  nach  Uebersättigung 
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im  Geschlechtsgenusse,  nach  Puerperien,  bei  sterilen  Frauen  u.  s.  w. 
beobachtet  wird  und  gewöhnlich  mit  allgemeinem  Torpor  des 
Nervensystems  verbunden  ist,  ferner  wenn  die  Uterinalkoliken, 
mit  der  Menstruation  einhergehend,  sehr  heftig  sind,  endlich  bei 
der  congestiven  Form  der  Dysmenorrhoe,  wenn  bei  deutlicher  Con- 
gestion  gegen  die  Becken-  und  Unterleibsorgane  die  Catamenial- 
sekretion  zögert.  Nach  Anwendung  der  Douche  tritt  zumeist  das 
Gefühl  von  Behaglichkeit  und  Erleichterung  der  Schmerzen  ein. 
Zu  vermeiden  ist  die  Douche,  wenn  allgemeine  Gefässaufregung 
mit  Blutwallung  gegen  entfernte  Organe  oder  Neigung  zu  Entzün- 
dung vorhanden  ist. 

Die  Kräuterbäder  finden  bei  der  nervösen  Dysmenorrhoe 
ebenso  wie  die  indifferenten  Mineralwässer  ihre  Indication,  zumal 
bei  grosser  Empfindlichkeit  der  Genitalschleimhaut.  Es  ist  hiebei 
auch  beachtenswerth,  dass  solche  aromatische  Bäder  im  Allge- 
meinen auf  das  Nervensystem  belebend  wirken  und  so  zur  Unter- 
stützung der  Kur  in  mehrfacher  Richtung  dienen  können.  Der 
Ausspruch,  den  bereits  Hufeland  betreffs  der  Kur  Anaemischer 
und  Nervenschwacher  that,  ist  beachtenswerth :  „Bäder,  erst  stär- 
kende Kräuterbäder,  dann  Eisenbäder,  dann  kalte  Bäder  im  Flusse, 
noch  besser  in  der  See,  sind  hiebei  unentbehrlich,  ja  oft  mehr 
stärkend  als  innere  Mittel." 

In  jüngster  Zeit  sind  besonders  lebhaft  Valerianabäder  gegen 
nervöse  Dysmenorrhoe  empfohlen  worden.  Es  werden  500  Gramm 
verkleinerte  Valerianawurzel  in  einem  verschlossenen  Gefiisse  durch 
eine  halbe  Stunde  mit  drei  Litres  siedenden  Wassers  Übergossen 
und  diese  Infusion  dann  dem  gewöhnlichen  warmen  Bade  bei- 
gemengt. 

Oophoritis  chronica  und  Ovariencysteii. 

Sowohl  das  Stroma  der  Ovarien,  als  der  seröse  Ueberzug 
derselben  und  die  Graafschen  Follikel  können  der  Sitz  dieser  ent- 
zündlichen Ernährungsstörungen  sein,  welche,  selbst  wenn  ihre 
Folgenerscheinungen  (Verdickungen  des  serösen  Ueberzuges,  Ver- 
wachsungen des  Ovarium  mit  den  benachbarten  Organen,  cystöse 
Entartung  desselben  u.  s.  w.)  bedeutende  sind,  dennoch  der  Dia- 
gnose wesentliche  Schwierigkeiten  bieten.  Dass  diese  Schwierig- 
keiten der  Diagnose  von  jenen  der  Therapie  noch  übertroffen 
werden  ist  leicht  begreiflich. 

Die  Balneotherapie  vermag  ebenso  wenig  als  eine  andere 
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therapeutische  Methode  stets  den  üblen  Ausgängen  der  Krankheit 
mit  Entschiedenheit  vorzubeugen,  allein  es  gelingt  ihr  häufig,  den 
Prozess  zu  sistiren  und  zumeist,  symptomatische  Erleichterung  zu 
verschaffen. 

Die  innerliche  und  äusserliche  Anwendung  der  Mineralwässer 
wird  hier  vorzüglich  den  Zweck  haben,  die  Resorption  zu  beför- 
dern und  in  dieser  Richtung  gilt  das  bei  der  Balneotherapie  der 
chronischen  Metritis  bereits  Angegebene. 

Es  werden  zur  Trinkkur  vorzüglich  zu  verwerthen  sein  die 
Glaub  er  salz  wässer:  der  Ferdinands-  und  Kreuzbrunnen  Ma- 
ri e  n  b  a  d's,  der  Tempelbrunnen  in  R  o  h  i  t  s  c  h,  der  Schloss-, 
Theresien-  und  Mühlbrunnen  K  a  r  1  s  b  a  d's,  die  K  o  c  h  s  a  1  z  w  ä  s  s  e  r 
der  Rakoczy  Kissingens,  der  Elisabethbrunuen  Homburg's, 
dann  die  Quellen  von  Soden,  Cannstadt,  Mondorf,  Wies- 
baden u.  s.  w. ,  die  jod-  und  bromhaltigen  Kochsalzwässer 
von  Kr  euznach,  Krankenheil,  Elmen,  Dürkheim,  Hall 
in  Oberösterreich,  Wild b ad- Sulzbrunn,  Heilbrunn,  Aschaf- 
fenburg-Soden, Ivonicz,  Zaizon,  Lippik  u.  m.  A.,  endlich 
die  alkalisch-muriatischen  Wässer  von  Ems,  Gleichenberg, 
Luhatschowitz,  Szawnicza. 

Von  diesen  Mineralwässern  sind  es  vorzüglich  die  genannten 
jodhaltigen,  welche  namentlich  bei  bedeutender  Hypertrofie 
der  Ovarien  die  meiste  Empfehlung  finden.  Wenn  auch  an  manchen 
durch  diese  Wässer  erzielten  „Heilresultaten"  einiger  Zweifel  er- 
laubt ist,  so  erscheint  ihre  Anwendung  dennoch  bei  Hypertrofie 
des  Ovariums  nicht  nur  gerechtfertigt,  sondern  auch  dringend  ge- 
boten, vorausgesetzt,  dass  nicht  der  Allgemeinzustand  der  Kranken 
die  Anwendung  dieser  Wässer  contraindicirt. 

Von  Bädern  haben  die  jod-  und  bromhaltigen  Soolbäder  von 
Kreuznach,  Kranken  heil,  Elmen,  Dürkheim,  Sulzbrunn 
u.  s.  w.  die  meisten  und  gewichtigsten  Empfehlungen  für  sich  auf- 
zuweisen. Besonders  ist  die  Verbindung  dieser  Bäder  mit  Mutter- 
lauge gerathen.  Auch  hier  möchten  wir  jedoch  in  ähnlicher  Weise 
wie  bei  chronischer  Metritis  vor  zu  energischer  und  bis  zur  Schwä- 
chung fortgesetzter  Anwendung  der  Soolbäder  warnen. 

Die  eisenhaltigen  Moorbäder  (von  Marienbad, 
Franzensbad,  Elster)  lassen  sich  ihrer  resorptionsbethätigen- 
den  Wirkung  wegen  in  gleicher  Weise  wie  die  Soolbäder  empfehlen 
und  haben  den  Vorzug,  dass  sie  selbst  bei  sehr  depotenzirten 
Kranken  ihre  geeignete  Anwendung  finden.  Zur  örtlichen  Me- 
dication   werden   Ueberschläge  mit  Mutterlauge  und  von  Moor- 
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erde  angewendet,  ferner  der  „Neptunsgürtel",  endlich  anhaltende 
warme  Sitzbäder  und  Warmwasserklystiere. 

So  lange  noch  Congestionserscheinungen  vorhanden  sind, 
werden  alle  Bäder  contraindicirt  sein. 

Was  die  Ovariencysten  betrifft,  so  ist  es  bisher  auch 
keinem  balneotherapeutischen  Eingriffe  geglückt,  eine  Resorption 
der  in  den  Cysten  enthaltenen  Flüssigkeit  und  hiedurch  eine  nach- 
weisbare Verkleinerung  oder  gar  Beseitigung  dieser  Geschwülste 
herbeizuführen.  Die  Resorptionsthätigkeit  durch  die  bereits  ange- 
führten Mittel  zu  befördern,  wird  aber  dennoch  mit  Rücksicht  auf 
den  Zustand  des  Uterus  und  der  Nachbargebilde  räthlich  sein  und 
zuweilen  symptomatische  Besserung  herbeiführen.  Zur  Trinkkur  sind 
aber  jedenfalls  statt  der  gerühmten  Jodvvässer  lieber  Eisenwässer 
zu  empfehlen,  um  den  Kr.iftezustand  der  Kranken  zu  heben  und 
die  Ernährung  derselben  nach  Möglichkeit  zu  bessern. 

Die  Fälle,  in  denen  eine  Heilung  der  Ovariencysten  durch 
Soolbäder,  Sooldampfbäder  und  Douchen  erzielt  worden  sein  soll, 
scheinen  auf  diagnostischen  Irrthümern  zu  beruhen,  oder  es  hatte 
die  Verkleinerung  des  Tumors  vielleicht  darin  seinen  Grund,  dass 
Exsudate  in  der  Umgebung  resorbirt  wurden.  So  ist  es  erklärlich, 
dass  Kiwis  ch  eine  Abnahme  grösserer  Cysten  nach  dem  längeren 
Gebrauche  salinischer  Mineralwässer  beobachtete. 

Neigimg  zu  Abortus. 

Alljährlich  reist  eine  sehr  grosse  Anzahl  von  Frauen,  welche 
ihre  berechtigte  Hoffnungen  auf  Mutterfreuden  kurz  vor  deren  Er- 
füllung vereiteln  sehen,  in  die  verschiedensten  Bäder,  um  an  den 
Quellen  jene  Heilung  zu  finden,  durch  welche  das  Gebärorgan 
seine  Aufgabe  vollständig  zu  erfüllen  vermag.  Aus  diesem  Grunde 
wollen  wir  hier  der  Neigung  zu  Abortus  als  Objekt  balneothera- 
peutischer  Behandlung  eine  kurze  Betrachtung  widmen. 

Die  Ursachen,  welche  den  Abortus  herbeiführen,  können 
höchst  mannigfacher  Art  sein,  in  äusseren  Momenten,  in  der  Con- 
stitution der  Patientin,  in  Krankheiten  des  Uterus  selbst  gelegen 
sein.  Mit  Erfolg  werden  Brunnen-  und  Badekuren  nur  daDn  ange- 
wendet werden,  wenn  die  Neigung  zu  Abortus  begründet  ist:  In 
hebbaren  Abdominalstasen,  Kreislaufshemmungen  in  den 
grossen  Gefässen  des  Unterleibes,  welche  auf  die  Entwickelung 
der  Frucht  hemmend  wirken,  Hyperämie  des  Uterus  und  Neigung 
zu  Menorrhagien,    chronischen   Infarkt   des  Uterus,  chroni- 


60 

sehen  Uterinalkatarr  h,  allgemeiner  hochgradiger  n  e  r  v  ö  s  e  r 
Reizbarkeit,  mangelhafterKörp  er  entwickelung,  Anae- 
mi e  und  Chlorose.  Hingegen  darf  man  keine  besondern  Hoff- 
nungen auf  die  Wirkung  der  Balneotherapie  setzen,  wenn  die  Ur- 
sache des  häufigen  Abortus  in  Lageveränderungen  der  Gebärmutter, 
Unnachgiebigkeit  der  Uterinal Wandungen  (wie  bei  sehr  spät  Ver- 
heiratheteu),  Fehler  des  Eies,  Krankheiten  der  Frucht,  unheilbaren 
organischen  Krankheiten  der  Gebärmutter  u.  s.  w.    begründet  ist. 

Aus  dem  Gesagten  gehen  auch  schon  die  Indicationeii  für 
das  geeignete  balneotnerapeutische  Verfahren  hervor.  Sie  werden 
durch  jene  Zustände  gegeben,  welche  die  Neigung  zum  Abortus 
verursachen.  Im  Allgemeinen  werden  sich  für  vollsaftige,  kräftige, 
blutreiche  Personen,  bei  denen  Abdominalstasen,  Hyperaemie  des 
Uterus  und  chronischer  Infarct  vorhanden  sind,  am  Besten  die 
Eisenhaltigen  Glaubersalz-  und  Kochsalzwässer:  der  Ferdinands- 
brunnen in  Marienbad,  der  Rakoczy  Kissingen's,  der  Elisa- 
bethbrunnen Homburg's  u.  s.  w.  eignen;  für  jene  Personen  aber, 
bei  denen  Schwächezustände  des  Blutes  und  Nervensystems,  Atonie 
des  Uterus  und  der  Genitalschleimhaut  den  Grund  der  Neigung 
zu  Fehlgeburten  bilden,  sind  die  reinen  Eisenwässer  und  die  sali- 
nischen Eisensäuerlinge:  Schwalbach,  Pyrmont,  Driburg, 
Bocklet,  Franzensbad,  Elster,  Pyrawarth,  Rippolds- 
au  u  s.  w.  die  passendsten.  Es  versteht  sich  von  selbst,  dass 
jeder  einzelne  Fall  in  genauer  Berücksichtigung  der  Verhältnisse 
specielle  Indicationen  hat  und  dass  alle  bei  den  Krankheiten  des 
weiblichen  Genitalsystems  angeführten  Brunnen  und  Bäder  ihre 
berechtigte  Anzeige  finden  können,  wie  wir  jedoch,  um  Wieder- 
holungen zu  vermeiden,  hier  nicht  hervorheben  können. 

Von  grosser  Wichtigkeit  ist  hier  auch  die  örtliche  Behand- 
lung durch  Bäder,  Injectionen  und  Douchen  und  zwar  besonders 
in  jenen  Fällen,  in  denen  eine  erhöhte  Reizbarkeit,  im  Genital- 
systeme, Erschlaffung  der  Fasern  des  Uterinalsystems,  chronischer 
Katarrh  der  Genitalschleimhaut,  Auflockerung  des  Gewebes,  Hy- 
peraemie der  Gefässe  die  Ursache  des  Abortus  bildet.  Je  nach 
dem  Obwalten  dieser  Verhältnisse  werden  die  auf  das  Nerven- 
system beruhigenden  und  die  Reflexthätigkeit  herabmindernden 
milden  indifferenten  Thermalbäder  oder  die  stärkenden 
adstringirend  wirkenden  Eisenbäder  oder  die  auf  die  Genital- 
schleimhaut „umstimmend"  wirkenden  Soolbäder  und  Koch- 
salzbäder ihre  Anzeige  finden. 

Es  ist  sehr  zweckmässig,    Patientinen,    welche  einen  Abortus 
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erlitten  haben,  möglichst  bald  in  den  geeigneten  Badeort  zu 
schicken,  einerseits  um  die  durch  den  Missfall  hervorgerufenen 
Folgeleiden  zu  bekämpfen,  anderseits  um  der  Neigung  zu  aber- 
maliger Frühgeburt  vorzubeugen.  Im  Allgemeinen  ist  es  jedoch 
angemessen,  solche  Patientinen  nicht  vor  Ablauf  von  acht  oder  zehn 
Wochen  nach  der  Frühgeburt  in  den  Kurort  zu  senden,  wie  es 
anderseits  Aufgabe  des  Badearztes  ist,  selbst  nach  dieser  Zeit 
nur  mit  grosser  Vorsicht  die  zu  Gebote  stehenden  Heilmittel  an- 
zuwenden. So  lange  die  Involution  des  Uterus  noch  nicht  einen 
gewissen  Grad  erreicht  hat,  können  Brunnen-  und  Badekuren, 
unvorsichtig  durchgeführt,  sehr  leicht  schädlich  werden.  Die  er- 
wähnten Folgezustände  des  Abortus,  welche  eben  wiederum  Ver- 
anlassung geben,  dass  die  Neigung  zu  Frühgeburten  zurückbleibt, 
sind  besonders:  Gebärmutterblutungen,  Atonie  des  Uterus,  seiner 
Bänder  und  der  Vagina,  chronische  Metritis,  Anämie  und  Hy- 
drämie  etc. 

Selbstverständlich  muss  auch  das  diätetische  Regime  ein 
solches  sein,  das  der  Neigung  zu  Abortus  entgegenwirkt.  Brunnen- 
und  Badekuren,  in  geeigneter  Weise  geleitet  und  mit  Berücksich- 
tigung der  individuellen  Verhältnisse  sorgsam  durchgeführt,  haben 
häufig  die  glänzendsten  Resultate  und  Frauen,  welche  8  bis  lOmal 
Abortus  erlitten,  hatten  nach  der  Kur  das  Glück,  nach  regel- 
mässigem Verlaufe  der  Schwangerschaft,  gesunde  Kinder  zur  Welt 
zu  bringen. 

Die  Sterilität  handeln  wir  nicht  speciell  als  ein  Object 
der  baleeotherapeutischen  Behandlung  ab,  weil  wir  die  „Unfrucht- 
barkeit", einen  leider  noch  sehr  verbreiteten  badeärztlichen  Ge- 
brauche zuwider,  nicht  als  besondere  Krankheit  betrachten, 
gegen  die  man  diese  oder  jene  Quelle  als  „specifiscli  wirkend" 
empfiehlt,  sondern  nur  für  Symptom  oder  Folge  einer  Reihe  von 
Krankheiten  ansehen,  z.  B.  Uterinalkatarrh ,  Lageveränderungen 
des  Uterus  u.  s.  w.  mit  deren  Behebung,  wenn  dieselbe  im  Be- 
reiche der  Möglichkeit,  allerdings  auch  die  Sterilität  „geheilt1- 
werden  kann. 

So  kommt  es,  dass  je  nach  dem  speciellen  Falle  Glauber- 
salzwässer oder  Kochsalzhaltige  Quellen,  Eisenwäs- 
ser oder  Schwefelquellen  von  entschiedenem  Nutzen  sein 
können  und  mit  Recht  empfohlen  werden.  Einer  rationellen  Em- 
pfehlung eines  Bades  gegen  Sterilität  muss  eine  gründliche  Unter- 
suchung und  die  Erkenntniss  des  veranlassenden  Leidens  voraus- 
gehen, wenn  man  nicht  etwa  in  dem  aus  der  Zeit  des  mittelalter- 


62 

liehen  wüsten  Badetreibens  herrührenden  Grundsatze  festhalten 
zu  müssen  glaubt,  dass  sterilen  Frauen  jedes  Bad  gleich  gut  Urne. 
Wenn  einzelne  Bäder  sich  eines  besonderen  unter  Laien  und 
Aerzten  gleich  verbreiteten  Rufes  gegen  Sterilität  erfreuen,  so 
rührt  dies  daher,  dass  die  Quellen  daselbst  wie  z.  B.  jene  von 
Ems,  Schwalbach,  Baden  in  der  Schweiz  Bo  eklet,  Fran- 
zensbad, Driburg,  Schlangenbad  u.  m.  A.  in  der  That 
bei  vielen  Uterinalleiden,  welche  Ursache  der  Sterilität  sind,  vor- 
zügliche Erfolge  haben,  oder  dass  einzelne  solche  Quellen  von 
einem  historischen  Nimbus  umgeben  sind,  z.  B.  die  Kochsalzquelle 
von  Forges,  deren  Gebrauch  der  durch  18  Jahre  kinderlos  ge- 
bliebenen Anna  von  Oesterreich  Ludwig  XIV.  als  Sohn  verschaffte, 
die  Quelle  zu  Heilbrunn,  der  Kurfürstin  Adelheid  die  ersehnten 
Mutterfreuden  zu  verdanken  hatte,  die  Quelle  zu  Bourbon- 
Lancy,  durch  welche  Katharina  von  Medicis  einen  gleich  glück- 
lichen Erfolg  erzielte  u.  s.  w.  Dass  übrigens  auch  der  Missbrauch 
des  Zusammenbadens  beider  Geschlechter  in  manchen  Bädern  da- 
zu beitrug,  diesen  einigen  Ruf  gegen  Sterilität  zu  verschaffen, 
kann  nicht  geleugnet  werden  und  die  chronique  scandaleuse 
mancher  Badeorte  weiss  gar  pikante  Histörchen  zu  erzählen, 
welche  jedoch  mehr  kulturhistorisches  als  medicinisches  Interesse 
zu  bieten  vermögen. 


II.  Krankheiten  der  männlichen  Geschlechts- 
organe. 

Pollutiones  und  Spermatorrhoe. 

Von  den  Kranken,  welche  wegen  starker  Samenergiessungeu 
ärztliche  Hilfe  in  Anspruch  nehmen,  ist  der  grösste  Theil  von 
schwächlichem  Körperbau,  anämisch  und  nervös  leicht  erregbar. 
Diese  Kachexie,  welche  wiederum  die  mannigfaltigste  Veranlas- 
sung haben  kann,  ist  zumeist  Ursache  der  Pollutionen,  seltener 
Folge  derselben.  Wir  glauben,  dass  von  den  Pollutioneu  dasselbe 
gelte,  was  ein  geistvoller  Dichter  von  der  Ausschweifung  sagt : 
„Sinnliche  Ausschweifung  ist  viel  öfter  die  Folge,  als  die  Ursache 
einer  zerrütteten  Gesundheit." 

Die  Baln  eotherapie  muss  daher  vorzüglich  den  Umstand 
berücksichtigen,  ob  die  Constitution  des  Kranken  den  Grund  der 
Pollutionen  bilde.  Wo  dieser  Grund  in  Anämie  und  Schwäche 
des  Nervensystems  besteht,  da  wird  das  balneotherapeutische  Ver- 
fahren die  glänzendsten  Erfolge  erzielen  und  zwar  vorzüglich  durch 
innerliche  und  äusserliche  Anwendung  der  Eisenmittel. 

Zur  Trinkkur  finden  hier  besonders  ihre  Anzeige  die  reinen 
Eisenwässer  von  Schwalbach,  Spaa,  Pyrmont,  Driburg, 
Meinberg,  Liebenstein,  Steb  en,  B  rückenau,  Bocklet, 
Imnau,  Buzias,Königswarth,  St.  Moritz,  Szliacs, 
Mus  kau,  Parad,  die  Ambrosiusquelle  in  Marienbad,  Alexis- 
brunnen in  Alexisbad  u.  s.  w.,  ferner  die  Eisensäuerlinge 
von  Franzensbad,  Elster,  Rippoldsau,  Bartfeld,  Elö- 
patak,  Pyrawarth  u.  m.  A. 

Wenn  die  Kranken  scrophulösen  Habitus  zeigen  und  darin 
der  Grund  ihrer  Depotenzirung  liegt,  so  finden  die  Kochsalz- 
wässer  und    muriatischen   Säuerlinge    sowie   die    erdigen 


64 

Eisensäuerlinge  ihre  Anzeige  (wie  wir  dies  bei  Scrophulose  näher 
erörtern  werden.)  Ist  ein  hyperämischer  Zustand  der  Beckenor- 
gane durch  vorhandene  Abdoininalstasen  oder  habituelle  Stuhl- 
verstopfung die  Veranlassung  der  Pollutionen,  so  müssen  die  bei 
Plethora  abdominalis  angegebenen  Mittel  angewendet  werden 
vorzüglich  die  Glaubersalzwässer  von  Marienbad,  Ro- 
hitsch,  Karlsbad,  die  Koch  Salzwasser  von  Kissingen 
Soden,  Homburg,  Wiesbaden  u.  s.  w.  die  Bitterwässer 
von  Friedrichshall,  Saidschütz  ,  Ober  -  Allap,  Püllna, 
die  Schw  efelw  iisser  von  Weilbach,  Neu  ndorf,  Eilsen, 
Wippfeld.  Aachen,  Baden  bei  Wien  u.  m.  A.  Letztere  Quel- 
len werden  besonders  gerühmt,  wenn  der  Reiz  der  Hämorrhoidal- 
knoten häufige  Pollutionen  hervorruft. 

Bei  der  Trinkkur  muss  man  im  Anfange  einen  Theil 
der  Kohlensäure  des  Mineralwassers  entweichen  lassen,  um  den 
Reiz  derselben  auf  die  Genitalien  zu  vermindern.  Ebenso  dürfen, 
um  die  Harnblase  nicht  übermässig  zu  füllen,  und  hiedurch  den 
Reiz  auszuüben  stets  nur  kleine  Gaben  des  Mineralwassers  ver- 
ordnet werden.  Das  Bruunentrinken  des  Abends  darf  nicht  ge- 
stattet werden. 

Bäder  sind  bei  dem  Vorhandensein  unwillkürlicher  Samen- 
ergiessungen  nur  mit  grosser  Vorsicht  anzuwenden,  weil  sie  leicht 
geeignet  sind,  das  Uebel  zu  verschlimmern.  Im  Allgemeinen  sind 
warme  Bäder  nicht  angezeigt.  Sie  finden  nur  dann  ihre  Indi- 
cation,  wenn  sich  eine  übergrosse  Reizbarkeit  des  Nervensystems, 
eine  krankhafte  Sensibilität  als  Grund  der  Pollutionen  nachweisen 
lässt.  In  diesem  Falle  leisten  besonders  die  indifferenten  Thermen 
von  Schlangenbad,  Johannisbad,  Pfäffers,  Ragatz,  To- 
belbad, Tüffer,  Liebenzeil,  Wildbad- Gastein  sehr  gute 
Dienste.  Eisenmoorbäder  werden  dort  zu  empfehlen  sein,  wo 
reine  Anämie  die  Krankheitsursache  bildet.  Kalte  Bäder  dess- 
gleichen  Seebäder  sind  ihres  auf  das  Nervensystem  gerichteten 
kräftigenden  Einflusses  wegen  angezeigt,  wenn  die  durch  Onanie 
oder  Excesse  in  venere  verursachte  Schwächung  des  Nerven- 
systems an  den  Samenergiessungen  Schuld  trägt.  Dort,  wo  diese 
jedoch  sehr  häufig  und  auch  bei  Tage  auftreten,  sind  die  kalten 
Seebäder  nur  mit  grosser  Vorsicht  anzuwenden,  weil  durch  diese 
Bäder  (wie  wir  bereits  früher  betonten)  Blutandrang  nach  innen, 
Congestionirung  der  Beckenorgane  entsteht. 

Der  letztgenannte  Grund  verbietet  auch  die  von  einigen 
Seiten    empfohlene    Anwendung    kalter    Sitzbäder    vor    dem 
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Schlafengehen,  dessgleichen  die  Anwendung    localer  Douchen  (Re- 
gen-Schauerbad,  Stossdouchen)  auf  die  Beckengegend,  das  Kreuz- 
bein oder  gar  die  Genitalien.  Hingegen  rühmt  Fleury  die  kalten 
allgemeinen  revulsiven  und    tonischen  Douchen    als   sehr  nützlich. 
Selbst  die    enragirtesten  Kaltwasserfreunde  warnen  jedoch  vor  un- 
vorsichtiger Anwendung  des  kalten  Wassers  bei  dem  in  Rede  ste- 
henden Leiden  und  gestatten  dieselbe  nur  dann,  wenn  „die  Symp- 
tome des  Torpors  über  jene  der  Irritabilität  prävaliren".  Bei  den 
übermässigen  freiweilligen  Samenentleerungen  als  Folge  von  Schwäche 
der  Zeugungswerkzeuge  ist  eine  vernünftige  und  vorsichtige  Local- 
anwendung  des    kalten  Wassers    von   dem   grössten    Nutzen,   sagt 
Steudel,  setzt  aber  hinzu,  dass  er  auch  vom  indiscreten  Gebrauche 
des   kalten    Wassers,   das    reizend  auf  die   Theile    gewirkt    hatte, 
fürchterliche    Verschlimmerung   der  Uebel    und   gänzliche  Unheil- 
barkeit  gesehen  habe.  Bei  den  durch    psychische   oder    physische 
Ueberreizung  der  Genitalien  hervorgerufenen   Pollutionen    erweist 
sich  folgendes  hydriatische  Verfahren  oft  erfolgreich:  Des  Morgens 
werden  kurz  dauernde  Sitzbäder  in  Verbindungen   mit  kalten  Ab- 
klatschungen   des  Körpers   genommen,    im   weiteren  Verlaufe   der 
Kur    abgeschreckte    Bäder    (18    bis   20°  R.)    mit   kurz  dauernder 
Brause   auf  das   Mittelfleisch  oder  die  Lendengegend,  des  Abends 
kalte  Theilfrottirungen    der  unteren  Extremitäten. 

Je  länger  und  hartnäckiger  die  Pollutionen  dauern,  je  ent- 
kräfteter die  Patienten  nach  denselben  erscheinen,  je  mehr  sich 
Symptome  von  Spinalcongestionen  zeigen,  um  so  vorsichtiger  muss 
man  mit  hydrotherapeutischen  Proceduren  sein. 

Hypertrophie  der  Hoden. 

Die  Verdichtung  und  Verhärtung  des  Drüsengewebes  der 
Hoden  ist  zumeist  Folge  gonorrhoischer  Hodenentzündung,  der 
häufigsten  Complication  des  Trippers,  oder  durch  scrophulöse 
Dyscrasie  verursacht,  oder  endlich  Theilerscheinungconstitutionel- 
ler  Syphilis.  (Tuberculose  und  Carcinom  des  Hodens  ziehen  wir 
hier  nicht  in  Betracht.) 

Die  Balneotherapie  wird,  so  bald  dies  möglich  ist,  die 
Resorption  der  hyperplastischen  Elemente  zu  fördern  bemüht  sein. 

Nebst  dem  inneren  Gebrauche  der  jod-  und  bromhaltigen 
Kochsalzwasser  von  Kreuznach,  Elmen,  Dürkheim,  Hall, 
Krankenheil,  Heilbrunn,  Wildbad,  Sulzbrunn,  Salz- 
hau seu,  Ivonicz,  Zaizon,  sind  es  vorzüglich  die  Soolbäder, 

Kisch,  Balneotherapie,  II.  Abth.  5 


66 

die  hier  in  vielen  Fällen  einen  unbestreitbaren  Nutzen  haben. 
Unter  den  Soolbädern  sind  wieder  die  jod-  und  bromhaltigen  die 
wirksamsten,  so  besonders  Kreuznach.  Derartige  Soolbäder,  in 
denen  der  Kranke  möglichst  lange  verweilt,  lauwarme,  mit  Mutter- 
lauge verstärkte  Soolwasserumschläge  (die  mit  Guttaperchapapier 
umhüllt  anhaltend  im  Suspensorium  getragen  werden),  lang  pro- 
trahirte  laue  Sitzbäder  bringen  das  Exsudat  zum  Schwinden  und 
heben  den  Druck  auf  das  ernährende  Gefässsytem  auf,  so  dass 
die  noch  während  der  Resorption  fortbestehende  Impotenz,  be- 
sonders da,  wo  sie  durch  die  aufgehobene  Durchgängigkeit  der 
vasa  deferentia  bedingt  war,  allmälig  wieder  schwindet.  Es  kann 
sich  natürlich  nur  um  solche  Fälle  handeln,  wo  der  Process  noch 
im  Entstehen  und  rückbildungsfähig  ist,  wo  noch  keine  Destruc- 
tionen  der  drüsigen  Elemente  vorhanden  sind.  Einer  der  dankens- 
wertesten Erfolge  ist  aber  die  Beseitigung  der  häufig  mit  diesen 
Leiden  verbundenen  höchst  schmerzhaften  Neuralgie  des  plexus 
pudendalis. 

Auch  von  der  gewöhnlichen  „nassen  Einpackung"  der  Hoden, 
wie  dies  von  den  Hydro therapeuten  geübt  wird,  will  man  günstige 
Erfolge  gesehen  haben. 

Scrophulose  und  Syphilis,  als  Grund  der  Hodenhypertrophie, 
erfordern  das  später  anzugebende  balneotherapeutische  Verfahren. 

Dasselbe,  was  wir  so  eben  von  der  Hypertrophie  der  Hoden 
sagten,  gilt  auch  von  der  Hyperplasie  der  Prostata. 
Günstige  Erfolge  werden  sich  sowohl  von  der  Trinkkur  als  von 
der  Badekur  (laue  Sitzbäder  von  Soole  oder  mit  Mutterlauge  ver- 
stärkt, derartige  Mastdarminjectionen)  nur  im  Beginne  der  Pros- 
tataschwellung erwarten  lassen,  nicht  aber  wenn  die  Hypertrophie 
bereits  entwickelt  ist. 

Man  lässt  täglich  des  Morgens  etwa  20  Minuten  lang  ein 
Sitzbad  nehmen,  dem  1  Pfund  Kreuzmacher  Mutterlauge  zugesetzt 
wird.  Ganz  örtlich  wendet  man  aber  Klystiere  und  Suppositorien 
an.  Zu  einem  Klystiere  nimmt  man  3  Uncen  Graupenschleim  oder 
Leinsamendekokt  mit  5  Gran  Jodkalium  und  1  Drachme  Kreuz- 
nacher Mutterlauge,  hie  und  da  etwas  Opium,  damit  es  nicht  zu 
bald  wieder  abgeht.  Das  Klystier  muss  der  Kranke  möglichst  lange 
bei  sich  behalten  und  er  muss  täglich  ein  solches  nehmen.  Diese 
topische  Behandlung  hat  jedenfalls  mehr  Erfolg  als  das  etwa  zu 
verordnende  Trinken  der  Kreuznacher  Soole. 

Impotenz  des  Mannes  bildet  als  solche  ebenso  wenig  ein 
Object  der  Balneotherapie,  als  Sterilität  des  Weibes.  Die  veran- 
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lassenden  Ursache  müssen,  wenn  möglich,  behoben  und  gegen 
diese  also  gewirkt  werden.  Da  in  der  bei  weitem  grossen  Mehr- 
zahl der  Fälle  psychische  Momente  es  sind,  welche  zeitweise  Im- 
potenz verursachen,  so  ist  es  auch  leicht  erklärt,  dass  der  Be- 
such der  verschiedensten  Kurorte  so  häufig  überraschend  günstig 
wirkt  und  in  den  meisten  Badeschriften  „Impotenz  der  Männer" 
der  stehende  Artikel  für  die  Indicationen  ist. 

Dem  Hypochonder,  dessen  Unterleibsleiden  seine  ganze  Seele 
verdüstert  und  ihn,  mit  sich  selbst  zerfallen,  selbst  an  der  Maunes- 
kraft  verzweifeln  lässt,  wird  oft  eine  eingreifende  Karlsbäder 
oder  Marienbäder  Brunnenkur,  welche  seine  Abdominalkrank- 
heit behebt  oder  bessert,  mit  der  dadurch  bewirkten  heiteren  Stim- 
mung zugleich  seine  männliche  Potenz  wiedergeben;  den  Schwächling, 
den  wüstes  Fröhnen  der  Genüsse  ganz  abgestumpft  und  in  seinen 
Kräften  herabgebracht  hat,  wird  häufig  genug  der  Besuch  eines 
kräftigen  Eisenwassers,  wie  Pyrmont,  Spa  a,  Schwalbach  etc. 
neu  restauriren  und  ihm  die  langersehnte  Kraft  verleihen;  den  jungen 
Greis,  den  die  Schuld  der  Onanie  drückt  und  der  ihre  Folgen 
mit  so  grellen  Farben  sieht,  dass  ihm  in  der  Brautnacht  Furcht 
und  Zagen  seine  Lenden  lähmt,  wird  oft  die  frische  Seeluft 
neu  erquicken  und  der  imposante  Eindruck  des  Meeres  seine 
Seele  mit  neuen  frohen  Bildern  erfüllen,  so  dass  er  nach  einigen 
Wochen  seinen  lebhaftesten  Wunsch    befriedigen  kann. 

Wo  angeborene  Missbildungen  oder  eingreifende  Gebrechen 
der  Genitalien  z.  B.  Atrophie  der  Hoden  die  Schuld  an  der  Im- 
potenz tragen,  da  hilft  selbstverständlich  keine  Quelle  und  kein 
Bad.  — 
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III.  Constitutionelle  Krankheiten. 


Sero  phulo  sis. 

Die  Scrophulose,  deren  Grund  man  früher  in  einer  durch  die 
„scrophulöse  Materie"  verursachten  Blutdyscrasie  sah,  wird  jetzt 
zumeist  als  ein  krankhaftes  Verhalten  des  Organismus  definirt, 
welches  sich  durch  eine  hervorragende  Anlage  für  eine  Reihe 
von  Ernährungsstörungen  in  der  äusseren  Haut,  den  Schleimhäuten, 
den  Gelenken,  den  Knochen,  den  Sinnesorganen  und  vor  Allem 
in  den  Lymphdrüsen  verräth.  Die  Symptome  sind  je  nach  dem 
Vorherrschen  der  einen  oder  anderen  Gruppe  krankhafter  Er- 
scheinungen in  diesen  Organen  sehr  verschieden  und  ein  Gesammt- 
bild  der  Krankheitssymptome  der  Scrophulose  lässt  sich  sehr 
schwer  entwerfen. 

Der  Verlauf  der  Scrophulose  ist  gewöhnlich  ein  langwieriger, 
da  vorübergehenden  Besserungen  bald  böse  Nachschübe  folgen, 
indess  ist  doch  der  Ausgang  in  Genesung  ein  sehr  häufiger.  Die 
Scrophulose  kann  entweder  angeboren  oder  durch  unzweckmässige 
Ernährung,  Mangel  an  frischer  Luft  und  Bewegung  im  Freien  etc. 
erworben  sein.  Am  häufigsten  sind  es  Kinder  bis  zu  den  Puber- 
tätsjahren, welche  von  der  Scrophulose  zu  leiden  haben. 

Im  Allgemeinen  unterscheidet  man  zwei  Formen,  unter  denen 
die  Scrophulose  zu  Tage  tritt,  nämlich  die  torpide  und  die 
erethische. 

Wo  ein  abnorm  verlangsamter  Stoffumsatz  eine  Trägheit 
aller  körperlichen  und  geistigen  Functionen  erzeugt,  spricht  man  von 
torpider  Scrophulose,  wo  dagegen  in  anderen  Fällen  durch 
sehr  raschen  "Verbiauch  der  Stoflümsatz  ein  beschleunigter  ist 
und  sich  oft  mit  einem  sehr  erethischen  Zustande  des  Nerven- 
systems  combinirt  hat,    spricht   man   von    erethischer    Sero- 
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p  hui  ose.  Für  die  Therapie  ist  das  Festhalten  an  dieser  Unter- 
scheidung von  grosser  Wichtigkeit.  Der  Habitus  bei  torpider  Scro- 
phulose  gibt  sich  gewöhnlich  durch  „ungewöhnlich  grossen  Kopf, 
grosse  Gesichtszüge,  aufgeschwollenene  Nase  und  Oberlippe,  breite 
Kinnbacken ,  aufgetriebenen  Bauch ,  Drüsenanschwellungen  am 
Halse,  schlaffes,  schwammiges  Fleisch"  zu  erkennen,  der  Habitus 
bei  erethischer  Scrophulose  hingegen  durch  „auffallend  weisse, 
sich  sehr  leicht  röthende  äussere  Haut,  durch  welche  die  rosen- 
rothen  oder  bläulichen  subcutanen  Venenjiindurchschimmern,  hohe 
Röthe  der  Lippen,  Wangen,  blaue  Farbe  der  dünnen  und  durch- 
schimmernden Sclerotica,  was  den  Augen  ein  schwimmendes  schmach- 
tendes Aussehen  gibt.  Die  Muskeln  dieser  Individuen  sind  dünn 
und  weich,  ihr  Körpergewicht  ist  im  Verhältniss  zur  Grösse  ge- 
ring, was  auf  geringe  Schwere  der  Knochen  deutet ,  die  Zähne 
sind  schön  und  bläulich,  glänzend,  doch  schmal  und  lang,  die 
Haare  weich"  (C  a  n  s  t  a  1 1.) 

Die  Balneotherapie  entfaltet  der  Scrophulose  gegenüber  eine 
mächtige  Wirksamkeit  und  es  ist  leicht  begreiflich,  dass  die  Mine- 
ralwässer im  Allgemeinen  durch  ihre  lebhafte  Anregung  des  Stoff- 
wechsels so  wie  die  Bäder  durch  ihre  eingreifende  Belebung 
der  Hautthätigkeit  sehr  günstig  auf  eine  Ernährungsstörung  ein- 
wirken werden,  welche  in  den  meisten  Fällen  ihren  Hauptgrund 
im  Darniederliegen  der  vitalen  Thätigkeiten  hat.  Durch  die  bal- 
neotherapeutischen  Mittel  sind  wir  in  der  That  im  Stande  den 
Hauptindicationen  zu  entsprechen,  welche  die  Heilung  des  Leidens 
verlangt :  den  Gehalt  des  Blutes  an  Globulin  und  Kalk  zu  ver- 
mehren, die  überschüssigen  Albumgemenge  aus  dem  Körper  zu 
schaffen  und  die  krankhafte  Function  der  Vegetationsnerven  zu 
umstimmen  und   zur  Norm  zurückzuführen. 

Ein  Hauptmoment  des  günstigen  Erfolges  der  Balneotherapie 
liegt  auch  darin,  dass  die  Kranken  in  Kurorte  gesendet  werden, 
in  welchen  sie  eine  gesunde  stärkende  Gebirgsluft  gemessen  und 
eine  völlige  Umstimmung  des  Organismus  zum  Besseren  erfahren. 
Wir  werden  desshalb  bei  den  einzelnen  weiter  anzuführenden  Kur- 
orten speciell  ihre  Lage  und  Erhöhung  über  der  Meeresfläche 
hervorheben. 

Es  gibt  eigentlich  keine  Art  von  Mineralwässern,  welche  gegen 
Scrophulose  nicht  empfohlen  wurde.  Am  geeignetesten  sind  jedoch 
die  kochs  al  zhal  ti  gen  Quellen  (einfache  Kochsalzwässer  > 
alkalisch-muriatischen  Säuerlinge),  die  jod-  und  bromhaltigen 
Mineralwässer,  die  Eisenwässer  (reine  Eisenwassar,  Eisensäuer- 
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linge,  besonders  alkalisch- erdige  Eisensäuerlinge),  an 
Kalksalzen  reiche  Minralwässer  und  endlich  auch  S  c  h  w  e- 
fel  was  se  r. 

l.Di  e  einfachen  Kochsalzwässer.  Die  kochsalzhaltigen 
Quellen  sind  diejenigen,  welche  eigentlich  als  die  antiscrophulösen 
Mineralwässer  par  excellence  betrachtet  werden.  Sie  verdanken 
diesen  Ruf  vorzugsweise  der  Einwirkung  des  Chlornatriums  auf 
den  Stoffwechsel. 

Dieser  Einfluss  besteht  im  Allgemeinen  bekanntlich  darin, 
(s.  1.  Theil  S.  112  u.  ff.)  dass  die  Ausscheidung  von  Harnstoff 
bedeutend  gesteigert  wird  und  dass  im  Blute  eine  beträchtliche 
Zunahme  der  Blutkörperchen,  so  wie  auch  eine  Zunahme  des  Fa- 
serstoffes, Abnahme  des  Eiweisses  und  des  Wassers  neben 
Vermehrung  der  Salze  stattfindet. 

Aus  diesen  letzteren  beiden  Momenten  lässt  sich  bereits, 
wenn  mau  bei  Scrophulose  eine  Hyperalbuminose,  eine  Vermeh- 
rung des  Albumens  und  eine  Verminderung  der  Salze, 
besonders  des  Kochsalzes  annimmt,  die  vortheilhafte  Wirkung  der 
Kochsalzwässer  auf  den  abnorm  veränderten  Stoffwechsel  der 
Scrophulösen  erklären. 

Es  ist  hier  noch  speciell  hervorzuheben,  dass  das  Chlornatrium, 
einen  wesentlichen  Antheil  an  dem  wichtigen  Vorgange  der  Zel- 
lenbildung im  Organismus  zu  nehmen  scheint.  Wir  finden 
in  Exsudaten,  wenn  auch  weniger  Chlornatrium  als  im  Blute  selbst, 
doch  im  Verhältnisse  zu  den  fixen  Bestandteilen  derselben  das 
Chlornatrium  erheblich  vermehrt.  Sehr  reich  daran  ist  der  Eiter 
und  andere  in  Zellen  übergehende  Exsudate,  besonders  der  Schleim, 
der  fast  nur  auf  einfachen  Zellen  besteht  und  in  dessen  Asche  der 
Chlornatriumgehalt  sogar  70  Percente  beträgt.  Im  Knorpel,  der 
bekanntlich  im  ausgebildeten  Zustande  so  reich  an  Zellen  ist,  finden 
wir  mehr  Chlornatrium,  als  in  anderen  thierischen  Theilen  und 
in  den  knorpelartigen  Knochen  des  Fötus  vor  der  grösseren  Ab- 
lagerung von  phosphorsaurem  Kalke  mehr  Chlornatrium  als  in  aus- 
gebildeten Knochen.  Berücksichtigen  wir  endlich  auch  noch  die 
constante  Verminderung  der  Chloride  im  Harne  bei  den  Pneu- 
monien, also  bei  einem  Vorgange,  der  mit  bedeutender  Exsudat- 
zellenbildung verbunden  ist,  bei  hochgradigen  -Pneumonien  selbst 
das  gänzliche  Verschwinden  der  Chloride  aus  dem  Harne,  so  liegt, 
wenn  auch  auf  diese  Thatsache  in  Betracht  der  bei  solchen  Kran- 
ken sehr  geringen,  oft  ganz  fehlenden  Chlornatriumzufuhr  von 
Aussen  nur  geringen  Werth   zu  legen  ist,  dennoch  der  allgemeine 
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Schluss  nahe,  dass  jede  Ablagerung  von  Zellen  im  Organismus 
von  einer  vermehrten  Menge  Chlornatrium  begleitet  und  dieses 
bei  der  Zellenbildung  mit  betheiligt  ist. 

Das  Kochsalz  ist,  wie  es  ein  integrirender  Bestandtheü  des 
Organismus  ist,  auch  bei  der  Bildung  und  dem  Umsätze  seiner 
Gewebe  von  hoher  Wichtigkeit  d.  h.  es  dient  sowohl  der  progres- 
siven als  der  regressiven  Metamorphose  und  lässt  sich  desshalb 
auch  vorzüglich  bei  der  Scrophulose  verwerthen,  insoferne  diese 
mit  fehlerhafter  Ernährung,  abnormem  Stoffwechsel  und  Missver- 
hältnisse zwischen  Anbildung,  Rückbildung  und  Ausscheidung  ein- 
hergeht. 

Bei  den  kalten  Quellen  dieser  Kategorie  ist  auch  der  Ein- 
fluss  zu  berücksichtigen,  den  die  Kohlensäure  auf  lebhaftere 
Anregung  der  vegetativen  Functionen  im  Allgemeinen  übt.  Auch 
der  Gehalt  an  kohlensaurem  Eisenoxydul  trägt  bei  mehreren  die- 
ser Quellen  dazu  bei,  die  Blutbildung  wesentlich  zu  fördern. 

Die  Anwendung  der  einfachen  Kochsalzwässer  eignet  sich  im 
Allgemeinen  mehr  für  die  torpide  Form  der  Scrophulose,  bei 
welcher  sie  die  anerkanntesten  Erfolge  bewirken;  während  sie  bei 
der  erethischeu  Scrophulose  gar  nicht  oder  nur  mit  der  höchsten 
und  grössten  Einschränkung  verwerthet  werden  können.  Sie  passen 
besonders  dann,  wenn  die  Scrofulose  noch  keine  sehr  eingrei- 
fenden Fortschrit  te  gemacht  hat,  bei  leichten  Drüseninfil- 
trati  on  en,  leichten  scrofulösen  Schleimhautaffectionen,scrophulö- 
sen  Augenentzündungen,  Otitis  und  Ozaena  scrofulosa,  Blenorrhoen 
auf  scrofulösem  Boden,  leichteren  scrofulösen  Affectionen  der  Haut, 
allgemeinem  scrofulösem  Habitus. 

Am  günstigsten  ist  die  Wirkung  der  Kochsalzwässer,  wenn 
nochkeine  bedeutende  Localisation  des  scrofulö- 
sen Leidens  vorhanden  ist,  die  Ernährung  noch 
nicht  wesentlich  gelittenhat  und  das  Individuumim 
jugendl  ichen  AI  ter   steht. 

Unter  den  Kurorten  mit  Kochsalzwässern  eignen  sich  zur 
Durchführung  der  Trinkkur  besonders  jene,  welche  bedeutenden 
Eisengehalt  haben  oder  günstige   klimatische  Verhältnisse  bieten. 

In  ersterer  Beziehung  sind  besonders  der  Rakoczy  Kissin- 
gen^, der  Elisabethbrunnen  Homburg's,  die  kühleren  Quellen 
Soden's,  die  Quellen  von  Also-Sebes  und  Schm  alkalden  zu 
empfehlen;  sowie  der  verdünnte  Kurbrunnen  in  Nauheim. 

Die    Kochsalzthermen   von    Wiesbaden,    Baden-Baden, 
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M  o  n  d  o  r  f  und  Cannstatt  können  in  kleinen  Gaben  selbst  bei  der 
erethischen  Form  der  Scrophulose  verordnet  werden.  — 

In  Also-Sebes,  bei  Eperies  in  Ungarn,  werden  vier  Koch- 
salzquellen verwerthet.  Die  Urprungsquelle,  der  Amalienbrua- 
nen,  enthält  unter  33,16  Gran  festen  Bestandteilen  :  Chlornatri- 
um 16,00,  schwefelsaures  Natron  16,00,  schwefelsaures  Eisenoxy- 
dul 0,80  Gran  und  Kohlensäure  2,4  K.  Z. 

In  Schmalkalden,  im  Kurfütstenthume  Hessen,  enthält 
die  Kochsalzquelle  unter  104,76  Gran  festen  Bestandtheilen :  Chlor- 
natrium 71,08,  schwefelsauren  Kalk  22,13,  kohlensaures  Eisenoxy- 
dul 0,11  Gran  und  3,7  K.  Z.  Kohlensäure. 

In  M  o  n  d  o  r  f,  im  Grossherzogthume  Luxemburg,  enthält  die 
laue  Kochsalzquelle  unter  109,81  Gran  festen  Bestandtheilen:  Chlor- 
natrium 66,98,  Chlorcalcium  24,31,  Brommagnesium  0,76,  schwefel- 
sauren Kalk  12,61  Gran  und  1,06  K.  Z.  Kohlensäure  bei  einer  Tem- 
peratur von  20° 

Mit  Ausnahme  von  Schmalkalden,  welches  fast  1000' 
über  dem  Meere  liegt,  hat  keiner  der  genannten  Kurorte  jene  hohe 
Gebirgslage,  welche  bei  Aufenthaltsorten  für  torpide  Scrophulose 
wünschenswerth  erscheint:  Kissingen  620',  Homburg  601',  Soden 
437',  Wiesbaden  315',  Baden-Baden  616',  Mondorf  640',  Nauheim 
450',  Cannstatt  673'  über  der  Meeresfiäche. 

2.  Die  alkalisch-muriatischen  Säuerlinge 
haben  dieselbe  Anzeige  wie  die  Kochsalzwässer  und  werden  beson- 
ders dann  angewendet,  wenn  diese  zu  intensiv  wirkend  erscheinen, 
daher  bei  er  ethisch  Scr  op  hulösen.  Bei  jenen  Formen  der 
Scrophulose,  welche  die  Unterscheidung  von  Tuberculose  am  schwie- 
rigsten machen  und  bei  denen  daher  die  Diagnose  in  dieser  Rich- 
tung schwankt,  sind  die  alkalisch-muriatischen  Säuerlinge,  die  zur 
Durchführung  der  Trinkkur  am  geeignetesten.  Wo  der  Ernährungszu- 
stand der  Scrophulösen  sehr  herabgekommen  ist  und  die  Verdauung 
dabei  bedeutend  gelitten  hat,  finden  gleichfalls  diese  Wässer  ihre  ra- 
tionelle  Anzeige. 

Bei  eingreifenden  scrophulösen  Abscessen,  Knochen-  und  Ge- 
lenksleiden verdienen  sie  speciell  vor  den  einfachen  Kochsalzwässern 
den  Vorzug,  weil  hier  jeder  stärkere  medicamentöse  Eingriff  möglichst 
zu  vermeiden  ist.  Ebenso  sind  die  in  scrophulösen  Individuen  vor- 
kommenden katarrhalischen  Affectionen  der  Schleimhäute  das  ge- 
eigneteste Terrain  für  die  Verwerthung  dieser  Wässer:  so  die  scro- 
phulose Conjunctivitis,  Otitis,  Ozaena  etc. 

Die  Vereinigung  von  Chlornatrium   mit  kohlensaurem 
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Natron  in  diesen  Mineralwässern  wirkt  vorzugsweise  auf  Verbes- 
serung der  Verdauung,  Tilgung  der  Säure  im  Magen- Darmkanale 
UDd  Hebung  des  gesammten  Ernährungsprocesses  hin. 

Man  lässt  die  alkalisch-muriatischen  Wässer  entweder  für 
sich  oder  meistens  bei  Kiudern  in  Verbindung  mit  Milch,  Molke, 
auch  Fleischbrühe  trinken. 

Von  den  alkalisch-muriatischen  Säuerlingen  lässt  man  das 
von  Selters  oder  Roisdorf  im  versendeten  Zustande  trinken 
oder  die  Kur  in  Gleichenberg,  Szawnicza  (kalte  Quellen), 
Ems  UDd  vorzüglich  in  Luhatschowitz  gebrauchen.  In  allen 
diesen  Kurorten,  welche  sich  auch  recht  günstiger  Lage  erfreuen, 
wird  gute  Molke  bereitet. 

Das  Wasser  von  Roisdorf  in  Rheinpreussen  enthält  unter 
29.70  Gran  festen  Bestandtheilen :  Chlornatrium  14, (SO,  kohlensau- 
res Natron  6,04,  kohlensauren  Kalk  2,16  Gran  und  19  K.  Z.  Kohlen- 
säure. 

Den  bedeutendsten  Gehalt  an  Chlornatrium  hat  Luhatscho- 
witz  (Vincenzbrunnen  23,53,  Amandbrunnen  25,75,  Johannbrunnen 
27,88,  Luisenquelle  33,47  Gran),  dann  Szawnicza  (Magdalenen- 
quelle  18,16,  Josefinenquelle  16,6  Gran),  hierauf  folgen  Selters 
(17,22  Gran),  Roisdorf  (14,60  Gran),  Gleichenberg  (14,24 
Gran),  Ems  (Krähnchen  7,08  Gran,  Kesselbrunnen  7,77Gran).  —  Lu- 
hatschowitz erhält  noch  umsomehr  therapeutischen  Werth  für 
Scrophulöse  als  die  Quellen  sich  auch  durch  bedeutenden  Gehalt  an 
Jod  UDd  Brom  auszeichnen  (der  Vincenzbrunnen  enthält  0,255 
Gran  Bromnatrium  und  0,132  Jodnatrium,  der  Amandbrunnen 
0,101  Gran  Bromnatrium  und  0,129  Gran  Jodnatrium). 

3.  Diejod-  und  bromhaltigen  Koch  Salzwässer. 
Die  Mineralwässer  dieser  Kategorie  besitzen  nebst  dem  Chlorna- 
trium vorzüglich  im  Jod  und  Brom  zwei  wirksame  Agentien.  Das 
Jod  und  Brom  wirkt  bei  Scrophulösen  besonders  durch  seine  Be- 
ziehungen zum  Drüsensysteme,  zu  den  Haut-,  Lymph-  und  Chylus- 
drüsen  günstig.  Die  chronischen  Anschwellungen  der  Drüsen  am 
Halse,  am  Unterkiefer,  in  den  Weichen  sowie  der  meseraischen 
Drüsen  nehmen  unter  dem  Gebrauche  der  jodhaltigen  Wässer  am 
raschesten  ab  und  die  scrophulösen  Drüseninfiltrationen 
sind  es  auch  vorzüglich,  bei  denen  die  Jodwässer  ausgezeichnete 
Dienste  leisten.  Die  Heilerfolge  hängen  bei  den  scrophulösen  Drü- 
senanschwellungen (nach  Rabl)  vorzüglich  von  der  Dauer,  der 
Grösse  und  Härte  der  Drüsengeschwülste  ab.  Sind  sie  weich  und 
besteht  die  Erkrankung  noch  nicht  lange,  so  ist  ein  unmittelbarer 


74 

Erfolg  zu  erwarten,  bei  harten  und  unempfindlichen  Drüsenge- 
schwülsten, die  schon  lange  bestehen,  ist  eine  Besserung  erst  nach 
wiederholtem  Kurgebrauche  zu  hoffen.  Ist  bereits  Vereiterung  und 
Geschwürsbildung  eingetreten,  so  tritt  meist  schnelle  Heilung  ein. 
Auch  scrophulöse  Hautleiden,  besonders:  Lupus,  Eczema, 
Sycosis,  Liehen  scrophulosus,  Ichtyosis  und  scrophulöse  Geschwüre 
bilden  die   geeignete  Indication  für  Anwendung  der  Jodwässer. 

Bei  scrophulösen  Knochenleiden  lässt  sich  gleichfalls  von  lan- 
ge anhaltendem  Gebrauche  der  jodhaltigen  Wässer  ein  wesentlicher 
Erfolg  erwarten.  Knochen-  und  Gelenksentzündungen  sowie  ihre 
Folgeerscheinungen,  Caries  und  Necrose,  zeigen  wesentliche  Besse- 
rung. Im  Allgemeinen  sind  es  daher  die  schweren  Formen 
von  Scrophulöse,  die  bedeutenden  Localisationen  in  den  Drüsen, 
auf  der  Haut,  in  den  Knochen  und  Gelenken,  gegen  welche  die 
jod-  und  bromhaltigen  Kochsalzwässer  ihre  vorzügliche  Anzeige 
finden. 

Von  den  jod-  und  bromhaltigen  Kochsalzwässern  werden 
hier  vorzüglich  verwerthet:  Die  Elisenquelle  Kreuznach 's, 
die  Trinkquelle  in  Elmen,  der  Bleichbrunnen  in  Dürkheim, 
die  Trinkquelle  in  Hall  (in  Oesterreich  ob  der  Enns),  die  Adel- 
heidsquelle in  Heilbrunn,  die  Trinkquelle  Krankenheil's, 
die  Römerquelle  in  Wildbad-Sulzbr  unn,  die  Trinkquelle  in 
Aschaffenburg-Soden,  die  Trinkquellen  in  Wildegg,  Salz- 
hausen, Ivonicz,  Saxon  und  Castrocaro,  die  Ferdinands- 
quelle von  Zaizon  und  die  Thermalquelle  von  Lippik. 

Die  grösste  absolute  Jodmenge  enthalten,  wenn  sich  die  bis- 
herigen Analysen  bestätigen,  die  Quellen  von  Z  aizo  n  (1,91  Gran 
in  16  Unzen),  Castrocaro  (1,108  Gran)  und  Saxon  (0,7  5  Gran). 
Hieran  reihen  sich  dem  Jodgehalte  nach  die  übrigen  Quellen  in 
folgender  absteigender  Linie:  Salzhausen  (0,i9  Gran),  Hall 
(0,327  Gran),  Lippik  (0,311  Gran),  Wildegg  (0,301  Gran), 
Adelheidsquelle  (0,2199),  Ivonicz  (0,169  Gran),  Wildbad-Sulz- 
brunn (0,1104  Gran),  Kreuznach  (0,035  Gran),  Dürkheim 
(0,014  Gran),  Krankenheil  (0,01226  Gran),  Aschaffenburg, 
Soden  (0,0006  Gran),  Elmen  (Spuren). 

In  jüngster  Zeit  wurde  in  Ungarn  ebenfalls  eine  Jodquelle 
entdeckt,  nämlich  in  Csiz  im  Gömörer  Comitate.  Die  Csizer  Quelle 
enthält  in  1000  Theilen  Wasser:  fixe  Bestandteile  17,52,  dar- 
unter Natrum  6,13,    Chlor  10,32,  Jod  0,0308,   Brom  0,0531. 

Dem  Gehalte  an  Brom  nach  reihen  wir  diese  Trinkquellen 
jn  folgende  absteigende  Linie:  Elmen's  Trinkquelle  (Brommagne- 
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sium  1,45  Gran),  Aschaffenburg-Soden  (Bromnatrium  0,514 
Gran),  Hall  (Brommagnesium  0,448  Gran),  Adelheidsquelle 
(Bromnatrium  0,3678  Gran),  Bässen  (Bromnatrium  0,3033  Gran), 
I  v o n i c z  (Bromnatrium  0,291  Gran),  Kr e  uznach's  Elisenquelle 
(Brommagnesium  0,278  Gran),  Wildegg  (Bromnatrium  0,23C  Gran)^ 
Dürkheim  (Brommagnesium  0,131  Gran)  Salz  hausen  (Brom- 
natrium 0,003  Gran),  Krankenheil  (Bromnatrium  Spuren), 
Sulzbrunn  (Brom  Spuren). 

Die  Quellen  von  Kreuznach,  Elmen,  Dürkheim,  ge- 
hören eigentlich  trotz  ihres  Jodgehaltes  weniger  zu  den  Jodquel- 
len, sondern  zu  den  Kochsalzwässern  (Soolquellen).  Wir  haben  sie 
nur,  um  die  Vergleichung  des  Jodgehaltes  bei  den  verschiedenen 
Quellen  übersichtlicher  zu  gestalten,  hier  mit  einbezogen.  Sie  wer- 
den weniger  zur  Trink-  als  zur  Badekur  verwendet  und  das  Haupt- 
gewicht fällt  in  den  drei  genannten  Kurorten  auf  die  jod-  und 
bromhaltigen  Soolbäder. 

Kreuznach  liegt  335'  über  der  Meeresfläche.  Die  „Elisen- 
quelle" gehört  wegen  ihres  Reichthumes  an  salinischen  Bestandtei- 
len und  ihres  geringen  Kohlensäuregehaltes  nicht  zu  den  leicht  ver- 
daulichen Mineralwässern.  Für  Erwachsene  ist  desshalb  die  Dosis 
von  16  bis  20  Unzen,  für  Kinder  die  Hälfte  dieser  Gabe  genügend. 
Man  lässt  das  Wasser  in  Portionen  von  2  bis  6  Unzen  mit  Milch 
oder  Molke  trinken.  Die  Kuranstalten  sind  sehr  gut. 

Elmen  hat  keine  sonderlich  günstige  Lage.  Gute  Badeein- 
richtungen. 

Dürkheim  liegt  in  freundlicher  von  Bergen  geschützter 
Gegend  358'  über  dem  Meere. 

Hall  in  Oesterreich  ob  der  Enns,  1189'  über  dem  Meere, 
besitzt  bereits  die  hohe  Gebirgslage,  welche  für  Scrophulöse  torpi- 
der Natur  von  so  grossem  Einflüsse  ist.  Zur  Trinkkur  werden 
3  bis  12  Unzen  Wasser  täglich  verordnet.  Die  Badeanstalten  sind 
sehr  zweckmässig  und  mit  Comfort  eingerichtet.  Zu  dem  Bade- 
wasser werden  5  bis  50  Mass  Soole  zugesetzt. 

Heilbrunn,  wo  die  A  d  el hei ds quelle  entspringt,  liegt 
etwa  2400'  über  dem  Meere,  die  Kureinrichtungen  sind  primitiv 
uud  die  Quelle  lässt  man  deshalb  selten  an  Ort  und  Stelle  trinken. 
Bei  jugendlichen  Individuen  verordnet  man  8  bis  10  Unzen  täg- 
lich, bei  Erwachsenen  lässt  man  mit  dieser  Dosis  beginnen  und 
steigt  bis  auf  das  dreifache  für  den  Tag.  Die  Kur  wird  durch  3,  4 
bis  6  Wochen  fortgesetzt.  Im  zarten  Kindesalter  verordnet  man 
1  bis  4  Esslöffel  von  dem  Wasser.    Die   Adelheidsquelle  ist  leicht 
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verdaulich  und  kann,  da  der  Kochsalzgehalt  kein  bedeutender  ist, 
der  Gehalt  au  kohlensaurem  Natron  aber  die  Digestion  beför- 
dert, selbst  bei  Reizbarkeit  der  Magenschleimhaut,  wie  dieselbe 
scrophulösen  Individuen  so  häufig  zukommt,  gut  vertragen  werden. 
Krankenheil  (Tölz)  hat  eine  sehr  günstige  Lage,  2452' 
über  dem  Meere,  umgeben  von  den  baierischen  Voralpen.  Die 
Kuranstalt  ist  im  Aufschwünge  begriffen,  die  Wassermenge  reicht 
zur  Speisung  der  Badeanstalt  hin.  Die  Krankenheiler  Brunnen 
sind  durch  ihren  geringen  Gehalt  an  Salzen  so  milde  wirkend  und 
leicht  verdaulich,  dass  sie  von  Kindern  und  den  schwächlichsten 
Individuen  leicht  vertragen  werden;  sie  können  aber  durch  Zu- 
satz je  nach  Umständen  von  5  bis  zu  120  Gran  Krankenheiler 
Quellensalz  auf  die  Flasche  beliebig  verstärkt  werden. 

Wildbad-Sulzbrunn  liegt  sehr  schön  in  einer  Wald- 
schlucht des  Kemptner  Waldes,  umgeben  von  schützenden  Bergen, 
2671'  über  dem  Meere.  Der  Kurort  verdient  hiedurch  schon  den 
Namen  eines  Alpenkurortes.  Nebst  dem  grösseren  Jodgehalte  be- 
sitzen die  Quellen  Wildbad  -  Sulzbrunn's  auch  einen  bedeutenderen 
R'eichthum  an  Chlornatrium  als  Krankenheil  und  eignen  sich  des- 
halb auch  für  schwerere  Formen  von  Scrophulose.  Die  Kuranstalten 
sind  gut. 

Asch  affenburg-Soden  im  Nordwesten  Baierns  am  Fusse 
des  Spessart,  iy2  Stunden  von  der  Eisenbahnstation  Aschaffen- 
burg entfernt,  hat  keine  hohe  Lage,  440'  über  dem  Meere.  Die 
Quellen  enthalten  unter  167,14  Gran  festen  Bestandteilen  (in  16 
Unzen):  Chlornatrium  111,91,  Chlorcalcium  39,47,  Brommagnesium 
0,514,  Jodmagnesium  0,0006  Gran  und  Kohlensäure  2,1  K.  Z. 
Ihres  grossen  Gehaltes  an  Salzen  und  an  Brom  wegen  eignen  sich 
diese  Quellen  besonders  für  die  schwersten  Formen  von  Scrophu- 
lose. Die  Kuranstalt  nimmt  an  Frequenz  zu. 

Salz  hausen   liegt  in  einem  von   Basalthöhen  geschützten 
Thale  etwa  450'  über  dem  Meere  und  hat  gute  Kureinrichtungen. 
Ivonicz  besitzt  ausser  den  jodhaltigen  Quellen  eine  Eisen- 
quelle, welche  unter    1,8   Gran  festen  Bestandtheilen  0,2  kohlen- 
saures Eisenoxydul  enthält. 

Zaizon  liegt  am  Abhänge  der  Karpathen  1700' in  einem  ro- 
mantischen Gebirgsthale.  Nebst  dem  Ferdinandsbrunnen,  wel- 
cher ein  sehr  starkjodhaltiger  alkalisch-muriatischer  Säuerling  ist, 
besitzt  Zaizon  noch  zwei  wichtige  Quellen,  den  Franzensbrunnen 
und  den  Ludwigsbrunnen.  Der  Franzensbrunnen  enthält  un- 
ter 7,08  Gran  festen   Bestandtheilen:    Kohlensaures    Natron  3,16, 
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kohlensauren  Kalk  1,56,  Jodnatrium  0.06  Gran  und  19,6  K.  Z. 
Kohlensäure,  ist  daher  der  Krankenheiler  Quelle  analog.  Der  Lud- 
wigsbrunnen enthält  unter  13,10  Gran  festen  Bestandtheilen 
kohlensaures  Natron  4,18,  kohlensauren  Kalk  4,40,  kohlensaures 
Eisenoxydul  1,19  Gran  und  30  K.  Z.  Kohlensäure,  gehört  demnach 
zu  den  kräftigsten  Eisenwässern.  Die  Vereinigung  dieser  verschie- 
denartigen Heilmittel  macht  Zaizon  zu  einem  höchst  wichtigen 
Kurorte  für  Scrophulöse. 

Lippik  ist  eine  Jodtherme  der  vorzüglichsten  Art,  welche 
besonders  für  Scrophulöse,  deren  Verdauungsorgane  sehr  gelitten, 
zu  empfehlen  wäre.    Die   Kureinrichtungen  sind  noch  primitiv. 

Saxon  liegt  1475'  über  dem  Meere  im  Canton  Wallis  in  der 
Schweiz  in  sumpfiger  Gegend.  Der  Jodgehalt  der  Quelle  ist  ein 
veränderlicher.  In  10000  Theilen  enthält  sie  (nach  Heide  priem) 
unter  7,249  Gran  festen  Bestandtheilen:  Kohlensauren  Kalk  2,147, 
schwefelsaure  Magnesia  1,609,  Jodcalcium  1,715  Gran. 

Unter  den  jodhaltigen  Wässern  haben  dem  Gesagten  zufolge 
den  grössten  Werth  als  Kurorte  für  Scrophulöse:  Kreuznach, 
Hall,  Zaizon,  Dürkheim,  Wildbad-Sulzbrunn,  Kran- 
kenheil, Ivonicz,   Salzhausen,  Aschaffenburg   Soden. 

Aus  den  meisten  der  genannten  jodhaltigen  Kochsalzquellen 
bereitet  man  durch  Abdampfung  Salze,  welche  die  meisten  wirk- 
samen Bestandtheile  jener  Mineralwässer  enthalten.  Viele  Bestand- 
teile werden  allerdings  durch  das  Abdampfen  zersezt,  andere  fal- 
len heraus,  bevor  noch  die  Krystallisation  beginnt  und  es  ist  dem- 
nach das  Salz  nicht  mit  dem  wirklichen  Gehalte  der  Quellen  zu 
identificiren.  Der  Gebalt  an  Jod  ist  in  diesen  Salzen  unbedeutend, 
so  enthält  das  Krankenheiler  Quellsalz  in  1000  Theilen 
1,98  Jodnatrium,  so  dass  also  die  gewöhnlich  für  einen  Tag  ver- 
wendete Salzmenge  von  6  Gran  etwa  0,01  Gran  Jod  enthält.  In 
Sulzbrunn  wird  Jod  milch  und  Jod  mölke  bereitet.  Es  geschieht 
dies  in  der  Weise,  dass  man  den  Kühen  und  Ziegen  Futter  reicht, 
welchem  das  Wasser  oder  Salz  von  Sulzbrunn  zugesetzt  wird.  Von 
der  Jodmilch  sollen  100  Unzen  0,114  Grm.  Jod,  demnach  10  Un- 
zen etwa  0,02  baier.  Gran  Jod  enthalten. 

4.  Die  Eisenwässer  eignen  sich  vorzüglich  zur  Anwendung 
bei  der  torpiden,  entzündungsfreien  Form  der  Scrophulöse,  wenn 
die  Fälle  sehr  chronisch  eine  tiefe  Störung  der  Ernäh- 
rung mit  den  allgemeinen  Erscheinungen  der  Anä- 
mie bieten. 

Wo  jedoch  ein  erethischer   Zustand   des  Gefässsystems   und 
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heftige   Reizung  des  Darmkanales   vorhanden  ist,   eignet   sich  die 
Anwendung  der  Eisenwässer  nicht. 

Die  Eisenwässer  werden  besonders  bei  Erwachsenen,  nament- 
lich bei  scrophulösen  Mädchen  in  den  Pubertätsjahren  zu  verwer- 
then  sein,  weniger  hingegen  bei  Kindern,  da  diese  oft  das  kalte 
eisenhaltige  Wasser  nicht  vertragen  und  selten  solche  Mengen 
davon  zu  sich  nehmen  können,  als  zur  Erzielung  des  Heileffectes 
wünschenswerth  sind. 

Eine  sehr  geeignete  Anwendung  finden  auch  die  Eisenwässer 
zur  Nachkur  nach  eingreifenderen  gegen  das  scrophulöse  Leiden 
gerichteten  Kuren  mit  jodhaltigen  Mineralwässern,  Schwefelwäs- 
sern u.  s.  w. 

Unter  den  Eisernwässern  sind  es  vorzüglich  Pyrmont,  Dri- 
burg, Imnau,  Bo  eklet,  Buzias,  St.  Moriz,  welche  wegen 
ihres  bedeutenden  Reichthums  an  kohlensaurer  Kalkerde,  neben 
dem  grossen  Eisengehalte  Scrophulösen  empfohlen  zu  werden  ver- 
dienen, vorausgesetzt  dass  der  Zustand  der  Verdauungsorgane 
noch  nicht  wesentlich  alterirt  ist. 

In  Pyrmont  enthalt  der  Trinkbrunnen  unter  22,28  Gran 
festen  Bestandteilen:    7,27  Gran  kohlensaure  Kalkerde. 

Die  D  riburger  Trinkquelle  enthält  (unter  38,2  Gran  fe- 
sten Bestandteilen")  10,33  Gran  kohlensaure  Kalkerde. 

Die  Fürstenquelle  Im  n  aus  besitzt  (unter  11,569  Gran  fe- 
sten  Bestandtheilen)   6,85  Gran   kohlensaure  Kalkerde. 

Die  Stahlquelle  in  B  o  c  k  1  e  t  enthält  unter  24,65  Gran  fe- 
sten Bestandtheilen :  3,60  Gran  kohlensaure  Kalkerde. 

Die  Quelle  Nr.  V.  in  Buzias  enthält  unter  10,66  Gran  fe- 
sten Bestandtheilen:  5,06  Gran  kohlensaure  Kalkerde. 

Die  neue  Quelle  in  St.  Moriz  enthält  unter  13,42  Gran 
festen  Bestandtheilen:  6,84  Gran  kohlensauren  Kalk. 

Nicht  minder  indicirt  sind  aber  der  Weinbrunnen  und  Stahl- 
brunnen von  Schwalbach,  Spaa's,  Pouhon,  der  Neubrunnen  in 
Meinberg,  die  Eisenquelle  Liebenstein's  und  Steben's,  die 
Viktorsquelle  in  Königswarth,  der  Ambrosius- undKaroli- 
nenbrunnen  Marienbad's,  die  Lenkeyquelle  in  Szliacs,  die  Ei- 
senquelle von  P  a  r  a  d  etc. 

5.  Die  Eisensäuerlinge. 

Die  gleiche  Anzeige  wie  die  reinen  Eisenwässer  haben  auch 
die  Eisensäuerlinge,  von  denen  in  erster  Linie  jene  beson- 
dere Beachtung  verdienen,  welche  sich  nebst  dem  Gehalte  an 
kohlensaurem   Eisenoxydul  -  durch    ihren    Kochsalz-   und  Kalk- 
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geh  alt  auszeichnen,  da  diese  beiden  letztgenannten  Substanzen  be- 
kanntlich derScrophulose  gegenüber  eine  bedeutende  therapeutische 
Rolle  spielen.  (S.  später  bei  den  erdigen  Mineralquellen.)  Es  kom- 
men also  vorzüglich  die  alcaliscli -muri  a  tischen  und  alka- 
lisch erdigen  Eisensäuerlinge  in  Betracht:  Bartfeld,  Kry- 
nica,  Borszek,  Elöpatak,  Rodna,  Flinsberg,  Lieb- 
werda,  Altwasser,  Reinerz,  Niede  rl  ang  enau,  Karls- 
brunn, Teinach,  Schwalheim,  Sternberg,  Pyrawarth, 
R  e  c  o  a  r  o  und  die  Rudolfsquelle  in  Marienbad. 

Die  Rudolfs  quelle  in  Marienbad  enthält  unter 
16,7210  Gran:  kohlensauren  Kalk  8,57  Gran,  kohlens.  Magnesia 
5,14,  kohlensaures    Eisenoxydul  0,31  und  Kohlensäure  9.34. 

Am  reichsten  an  absolutem  Gehalte  kohlensauren  Kalkes  sind 
die  Quellen  von  Krynica,  Borszek,  Rodna,  Elöpatak. 
Es  enthält  in  einem  Civilpfunde  Wasser:  Die  Hauptquelle  in 
Krynica  12,16  Gran  kohlensauren  Kalk,  die  Hauptquelle  in  Bors- 
zek 11,75  Gran  (die  Badequelle  daselbst  5,86  Gran),  die  Dom- 
hätzquelle  in  Rodna  11,21  Gran,  die  Szent-Györgyquelle  daselbst 
9,29  Gran,  der  Nenbrunnen  in  Elöpatak  10,62  Gran,  der  Stamm- 
Brunnen  daselbst  9,03  Gran,  die  Rudolfsquelle  in  Marienbad  8,57, 
die  laue  Quelle  in  Reinerz  6,29  Gran,  die  kalte  Quelle  daselbst 
3,49  und  die  Ulrikenquelle  3,16  Gran,  die  Fönte  Regia  in  Reco- 
aro  8,15  Gran.  Die  Bachquelle  in  Teinach  5,49  Gran,  die  Hirsch- 
quelle daselbst,  5,  18,  die  Dächleinsquelle  daselbst  3,43  Gran,  die 
Schwalheimer  Quelle  4,31  Gran,  der  Karlsbrunner  An- 
tonsbrunnen 3,88  Gran,  die  Doktorquelle  in  Bartfeld  3,56 
Gran,  die  Hauptquelle  daselbst  2,93  und  der  Sprudel  daselbst 
2,45  Gran,  der  Georgsbrunnen  in  Altwasser  2,88,  der  Fried- 
richsbrunn daselbst  2,63  Gran,  die  Quelle  von  Niede  rl  angenau 
2,79  Gran,  das  Pyrawarther  Wasser  1,63  Gran,  die  Quelle  von 
Liebwerda  1,15,  die  Quelle  von  Sternberg  0,85  Gran,  die 
von  Flinsberg  0,72. 

Der  Antonsbrunnen  von  Karlsbrunn  unweit  Freudenthal 
in  den  Sudeten  in  Oesterreichisch  Schlesien  enthält  unter  4,14 
Gran  festen  Bestandteilen :  Kohlensaures  Natron  0^19,  kohlen- 
saures Eisenoxydul  0,219  Gran  und  32,6  K.  Z.  Kohlensäure. 

Die  Salinenquelle  in  S  t  e  r  n  b  e  r  g  in  Böhmen,  vier  Stunden 
von  Prag,  enthält  unter  2,64  Gran  festen  Bestandtheilen  :  Schwe- 
felsaure Magnesia  0,41,  kohlensaure  Magnesia  0,32,  kohlensaures 
Eisenoxydul  0,24  und  Kohlensäure  6,2  K.  Z. 

Die  Hauptbestandteile  der  übrigen  hier  genannten  alkalisch- 


80 

erdigen  Säuerlinge  haben  wir  bereits  im  1.   Bd.  S.  29  u.  s.  f.  an- 
gegeben. 

An  C  h  1  o  r  n  a  t  r  i  u  m  sind  am  reichsten  die  Quellen  von 
Rodna  (Szent-Györgyquelle  20,05  Gran  und  die  Domhatzquelle 
7,98  Gran),  Sc  hwal  heim  (11,94  Gran),  Bar  tfe  ld  (Doktor- 
quelle 8,88  Gran).  Die  übrigen  Quellen  reihen  sich  dem  Chlor- 
natriumgehalte nach  in  folgender  absteigender  Linie :  Elöpatak, 
Krynica,  Borszek,  Pyrawarth,  Teinach,  Reinerz,  Altwasser,  Nie- 
derlangenau,  Flinsberg,  Karlsbrunn. 

Die  salinischeu  Eisensäuerlinge  sind  bei  Scrophulösen  vorzugs- 
weise dann  angezeigt,  wenn  neben  den  Erscheinungen  der  Anä- 
mie Störungen  der  Digestion  vorhanden  sind,  welche  eine  massi- 
ge Anregung  des   Magen-Darmkanals    nothwendig  machen. 

Die  Quellen  von  Franzensbad,  Elster,  Rippbldsau, 
Cudova,  die  Kniebisbäder  etc.  finden  hier  ihre  Ver- 
wendung. 

Von  den  Kniebisb  ädern  im  Schwarzwalde  am  Fusse 
des  Kniebis,  sind  ausser  dem  bereits  hervorgehobenen  Rippoldsau 
noch  Petersthal,  Freiersbach,  Griesbach  und  A  n- 
togast   als  kräftige    salinische   Eisensäuerlinge   erwähnenswertli. 

Die  Stahl-  oder  Petersquelle  in  Petersthal  enthält  unter 
18,0G  Gran  festen  Bestandtheilen :  Schwefelsaures  Natron  6  06 
kohlensauren  Kalk  8,08,  kohlensaures  Eisenoxydul  0,25  und  Koh- 
lensäure 39,2  K.  Z. 

Die  Schwefelquelle  von  Freiersbach  enthält  unter  8  0 
Gran  festen  Bestandtheilen:  Schwefelsaures  Natron  2  15  kohlen- 
sauren Kalk  2,98,  kohlensaures  Eisenoxydul  0,56  Gran  und  Koh- 
lensäure 28,3  K.  Z. 

Die  Trinkquelle  in  Griesbach  enthält  unter  19,32  Gran 
festen  Bestandtheilen:  Schwefelsaures  Natron  5,88,  schwefelsaure 
Magnesia  2,18,  kohlensauren  Kalk  8,62,  kohlensaures  Eisenoxydul 
0,44  Gran  und  19,32  K.  Z.  Kohlensäure. 

Die  Trinkquelle  in  Antogast  enthält  unter  18,02  Gran 
festen  Bestandtheilen:  Schwefelsaures  Natron  5,59,  kohlensaures 
Natron  3,51,  kohlensauren  Kalk  4,56,  kohlensaures  Eisenoxydul 
0,26  und  40,6  K.  Z.  Kohlensäure. 

In  Bezug  auf  die  hohe  Gebirgslage  des  Kurortes,  wel- 
che bei  der  Wahl  desselben  für  scrophulöse  Individuen  von  hoher 
Wichtigkeit  ist,  bringen  wir  die  bekanntesten  Eisenwässer  (reine 
Eisenwnsser  und  Eisensäuerlinge)  in  folgende  Reihenfolge :  St.  Mo- 
riz  5710'  üher  dem  Meere.  Borszek  2400',  Karlsbrunn  2380'    Ste- 
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ben  2008',  Krynica  2000',  Königswarth  2000',  Marienbad  1912' 
Reinerz  1785',  Rippoldsau  1711',  Antogast  1610',  Flinsberg  1542', 
Griesbach  1500',  Elster  1465',  Recoaro  1465',  Franzensbad  1350', 
Niederlangenau  1330',  Szliacs  1274',  Altwasser  1255',  Imnau  1241', 
Teinach  1223',  Liebwerda  1207,  Freiersbacb  und  Petersthal  1.00', 
Driburg  10G4',Spaa  1000',  Liebenstein  1000',  Alexisbad  962',  Brü- 
ckenau  915',  Schwalbach  900',  Pyrawarth  640',  Meinberg  034', 
Bocklet  620',  Pyrmont  328',  Muskau  300',  Cudova  200'  ü.  M. 

6.  Erdige  Mineralquellen.  Die  Wirkung  derselben  bei 
Scrophulose  beruht  auf  ihrem  Gehalte  an  Kalksalzen. 

Beneke  (Der  phosphorsaure  Kalk  in  physiologischer  und  the- 
rapeutischer Beziehung,  Göttingen  1850)  hat  mehrfache  Versuche 
zur  Lösung  der  Frage  angestellt,  ob  nicht  durch  innere  Darrei- 
chung des  phosphorsauren  Kalkes  der  Heilungsprozess  der  scrophu- 
lösen  Geschwüre  gefördert  werden  können.  Er  gelangte  hiebei  zu 
folgenden  Resultaten  : 

1.  Geich  wie  im  Pflanzenreiche  und  niederen  Thierreiche 
die  Abhängigkeit  des  Zellenbildungsprozesses  von  der  Gegenwart 
des  phosphorsauren  Kalkes  erwiesen  ist,  so  ist  der  phosphorsaure 
Kalk  auch  im  menschlichen  Organismus  ein  nothwendiges  Requisit 
für  die  Bildung  der  Zelle. 

2.  Der  phosphorsaure  Kalk,  als  Heilmittel  angewandt,  hat 
sich  zunächst  bei  oberflächlichen  scrophulösen  Geschwüren  als'den 
Zellenbildungsprozess  fördernd  und  die  Vernarbung  der  Geschwüre 
herbeiführend  erwiesen. 

3.  Eine  gleiche  Einwirkung  ist  auch  bei  andern  chronischen 
Ulcerationen,  besonders  bei  tief  greifenden  syphilitischen  Geschwü- 
ren ;  dass  aber  eine  hier  zu  Grunde  liegende  Dyskrasie  des  Blu- 
tes als  solche  durch  den  Kalk  nicht  gehoben  werden  kann,  braucht 
kaum   der  Erwähnung. 

4.  Der  phosphorsaure  Kalk  hat  sich  bei  meistens  auf  scro- 
phulöser  Grundlage  beruhenden  Atrophien  und  den  sie  so  oft  be- 
gleitenden Diarrhoen  der  Kinder  namentlich  auch  in  der  Denti- 
tionsperiode  sehr  wirksam  gezeigt. 

5.  Es  ist  nicht  unwahrscheinlich,  dass  der  phosphorsaure 
Kalk  in  einer  besonderen  Beziehung  zur  scrophulösen  Dyskrasie 
steht  und  es  möchte  in  dieser  Beziehung  der  Beachtung  sehr  werth 
sein,  dass  sämmtliche  Exsudate  (mit  sehr  seltenen  Ausnahmen) 
bei  scrophulösen  Subjecten  amorph  sind;  falsch  "scheint  jedoch  je- 
denfalls die  Vermuthuug,  dass  der  Kalk,  als  Arzneimittel  darge- 
reicht, die  Dyskrasie   selbst  hebe.  Ein  etwaiges,  durch   chemische 
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Analysen  näher  zu  entwickelndes  pathologisches  Veihältnis  des 
phosphorsauren  Kalkes  würde  ehen  nichts  als  ein  constitui- 
render  Theil  jener  Diskrasie  sein.  Diesen  kann  der  Kalk  heben, 
einen  andern  aber  nicht. 

Kletzinsky  hat  in  jüngster  Zeit  diese  in  therapeutischer 
Beziehung  wichtige  Rolle  des  phosphorsauren  Kalkes  bestritten 
und  bezeichnet  diesen  als  unfähig  der  Assimilation,  als  einen 
nutzlosen  Transitoartikel,  der  im  Harne  und  der  Darmentleerung 
wieder  austritt,  ohne  sich  an  der  Gewebsbildung  betheiligt  zu 
haben. 

B  u  c  h  h  e  i  m  schreibt  die  günstige  Wirkung  der  Kalksalze 
bei  Scrophulose  dem  Umstände  zu,  dass  sie  die  Neutralisirung  der 
hiebei  immer  vorhandenen  überschüssigen  Magensäure  bewirken. 
Durch  diese  Neutralisirung  soll  ein  günstiger  Einfluss  auf  die  da- 
niederliegende Verdauung  und  hiemit  auch  auf  die  allgemeine 
Körperernährung  geübt  werden. 

Der  Eintritt  des  kohlensauren  Kalkes  der  Mineralwässer  in 
den  Stoffwechsel  wird  durch  den  Kohlensäuregehalt  des  Wassers 
wesentlich  unterstützt  und  der  phosphorsaure  Kalk  des  Organis- 
mus häufig  erst  in  diesem  selbst  aus  dem  eingeführten  kohlen- 
sauren Kalke  und  der  aus  anderen  Verbindungen  frei  werdenden 
Phosphorsäure  gebildet. 

Um  Digestionsstörungen  zu  vermeiden  wird  man  die  erdigen 
Mineralwässer  nur  in  kleinen  Gaben  trinken  lassen.  Im  All- 
gemeinen ist  es  jedenfalls  besser,  zur  Trinkkur  die  an  Kalk  sal- 
zen reichen  Eisenwässer  (Driburg,  Pyrmont,  Im- 
nau,  Buzias  u.  s.w.),  besonders  aber  die  an  kohlensaurem 
Kalke  reichen  Eisensäuerlinge  (Krynica,  Bor- 
szek,  Rodna,  Elöpatak,  Ru  d  ol  fs  q  u  e  1 1  e  in  Marien- 
bad, T  e  i  n  a  c  h  etc.)  den  reinen  erdigen  Quellen  vorzuziehen. 

Von  den  letzteren  lassen  sich  wiederum  die  an  Kohlensäure 
reichen  kalten  Quellen  besser  zur  Trinkkur  verwerthen,  als  die 
Kalkthcrmen,  daher  vorzugsweise  die  Quellen  von  Wildungen 
und  die  Wiesenquelle  Marienbad's. 

Diesen  schliessen  sich  in  ihrer  Wirkung  die  zahlreichen 
verschiedenen  Säuerlinge  an,  welche  einen  grösseren  Gehalt  an 
Kalksalzen  besitzen.  Die  an  Alkalien  und  Kalksalzen  reichen  .Säu- 
erling e,  deren  Zahl  bekanntlich  eine  sehr  bedeutende  ist,  las- 
sen sich  besonders  in  Verbindung  mit  Milch  und  Fleischbrühe 
bei  jugendlichen  Individuen,  bei  denen  eine  scrophulose  Anlage  vor- 
handen ist,  ohne  dass  diese   noch   vorgeschritten,  gut  verwerthen 
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Nicht  um  die  bereits  entwickelte  Scrophulose  zu  heilen,  sondern 
um  die  Krankheit  in  ihrer  Erstentstehung  zu  hemmen,  oder 
wenn  möglich,  ganz  aufzuheben,  finden  solche  Säuerlinge  ihre 
Anwendung. 

Ueber  die  Anwendung  des  Biliner  Sauerbrunnens 
bei  Scrophulose  äussert  sich  Löschner  folgendermassen :  „Bei 
dem  krankhaften  Gährungsprozesse  im  Magen-Darmkanale  und  der 
Ernährungsstörung  im  Gesammtorganismus ,  welche  bei  der  Scro- 
phulose vorhanden  ist,  wäre  eine  von  allen  Seiten  zu  vertheidigende 
Ansicht :  ein  Mittel  anzuwenden,  welches  die  krankhafte  Säure- 
bildung zu  beheben  und  normale  Zellenbildung  einzuleiten  im 
Stande  wäre.  Ein  Mittel,  welches  neben  dem  doppelt-kohlensauren 
Natron  kohlensauren  Kalk  und  Eiseuoxydul  enthält,  müsste  mit 
Milch  oder  mit  etwas  Fleischbrühe  gemischt  und  in  entsprechen- 
der Gabe  gereicht,  ausgezeichneten  Werth  haben  und  es  wäre 
demnach  der  Biliner  Sauerbrunnen  ein  vollkommen  geeignetes 
Mittel  den  vorgesteckten  Zweck  zu  erreichen,  würde  er  nicht  für 
den  Säugling  und  das  kaum  entwöhnte  Kind  der  bedeutenden 
Quantität  von  freier  Kohlensäure  und  der  beigemischten  schwefel- 
sauren Salze  wegen  seltener  angezeigt  sein.  Immerhin  sind  jedoch 
die  von  uns  angestellten  Versuche  in  der  Privatpraxis  nicht  un- 
günstig gewesen,  sondern  wir  hatten  alle  Ursache  mit  den  Er- 
folgen zufrieden  zu  sein." 

7.  Die  Schwefelwässer  spielen  im  Allgemeinen  bei 
der  „Trinkkur"  in  der  Scrophulose  keine  grosse  Rolle  und  ihre 
früher  vielmehr  als  jetzt  gepriesene  Wirkung  beruht  vorzugsweise 
auf  der  lebhafteren  Anregung  der  Function  des  Darmkanales  und 
der  Hautthätigkeit.  Ein  grosser  Theil  des  Erfolges  kommt  hiebei 
dem    in  den  Schwefelwässern  enthaltenen  Kochsalze  zu. 

Am  geeignetesten  ist  ihre  Anwendung  bei  den  scrophulo- 
se n  flechtenartigen  Hautausschlägen,  sowie  besonders  bei 
den  mit  Rheumatismus  und  Syphilis  kombinir- 
ten   Fällen   von   Scrophulose. 

Auf  hartnäckige  lange  dauernde  Drüsengeschwülste  scheint 
der  Gebrauch  der  Schwefelwässcr  weniger  wirksam  zu  sein  und 
auch  die  gepriesene  Anwendung  hei  scrophulösen  Schleimhautafiek  • 
tionen  verdient  nicht  solche  Empfehlung  wie  hiebei  die  Verwer- 
thung  der  alkal.  muriatischen  Quellen  etc. 

Die  Schwefelwässer,  sagt  Astrie  (De  la  medication  ther- 
male sulfureuse  1.S52)  wirken  hei  der  Scrophulose  mehr  auf  die 
allgemeinen    Körperfunktionen,    welche    sie  heben   und     besonders 
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auf  den  Blutbildungsapparat,  welchen  sie  mächtig  anregen  als 
auf  die  scrophulöse  Diathese  selbst.  Sie  heilen  nicht  direkt  die 
Scrophulose,  aber  sie  modificiren  die  Gesaimntthätigkeit  des  Orga- 
nismus in  günstiger  Weise  und  bringen  hiedurch  die  Kranken 
auf  den  Weg  der  Besserung. 

Die  Schwefelwässer  müssen,  um  eine  vollkommene  Heilung 
zu  erzielen,  stets  durch  längere  Zeit,  selbst  durch  mehrere  Jahre 
methodisch  fortgebraucht  werden. 

Zur  Trinkkur  werden  solche  Kurorte  mit  Schwefelwässern 
gewählt,  bei  denen  zugleich  die  weit  wichtigere  Anwendung  der 
Schwelelbäder  ermöglicht  ist,  daher  besonders  die  Schwefelther- 
men von  Baden  bei  Wien,  G72'  über  dem  Meere  gelegen,  Aachen 
und  Burtscheid,  504'  über  dem  Meere. 

Die  Quellen  Aachens  enthalten  auch  Jod  und  Brom  in  ge- 
ringer Menge.  Die  Kaiserquelle  enthält  in  IG  Unzen:  Jodnatrium 
0,0040  Gran,  Bromnatrium  0,0276  Gran. 

Die  klimatischen  Verhältnisse  Baden'«  sind  zum  Aufent- 
halte für  Scrophulöse  viel  günstiger  als  jene  von  Aachen. 

Die  Badekur  ist  für  Scrophulose  von  hervorragender 
Wichtigkeit,  da  wir  in  den  Bädern  ein  mächtiges  Mittel  besitzen, 
den  Stoffwechsel  anzuregen.  Die  Verschiedenheit  der  Temperatur, 
der  Bestaudtheile  des  Badewassers,  der  Art  seiner  Anwendung 
wirkt  hiebei  sehr  -  modificirend  ein ;  aber  einer  Hauptindication, 
der  lebhaften  Anregung  der  Hautthätigkeit,  wird  stets  Genüge 
geleistet.  Der  lebhafte  Wechselverkehr,  in  welchem  die  Thätigkeit 
des  Hautorganes  zu  der  Funktion  innerer  Organe  z.  B.  des  Di- 
gestionstraktes, der  Nieren  u.  s.  w.  steht,  der  bedeutende  Einfluss, 
den  die  Wirkung  des  Bades  auf  die  Erregbarkeit  der  Hautmus- 
keln und  sensiblen  Nerven  weiters  auf  das  Centralnervensystem 
übt,  de?  wesentliche  Connex,  in  welchem  die  Einwirkung  auf  den 
peripherischen  Blutstrom  zu  den  Verhältnissen  der  Blutcirculation 
im  Allgemeinen  steht,  lassen  die  hohe  Bedeutung  der  Bäder  im 
Allgemeinen  auf  scrophulöse  Individuen  hinlänglich  erklären,  auch 
wenn  man  die  Absorption  der  fixen  Badewasser-Bestandtheile  von 
der  Haut  aus,  als  einen  strittigen  Punkt,  nicht  mit  in  die  balneo- 
therapeutische  Berechnung  einbezieht. 

Die  Anregung  der  Thätigkeit  der  Drüsen  durch  die 
Bäder  ist  auch  eines  der  auffälligsten  Momente,  welches  bei  der 
Scrophulose,  wo  Drüspnschwellungen  und  Verhärtungen  zu  den  ge- 
wöhnlichsten  Erscheinungen    gehören,  in  Betracht    kömmt.    Nicht 
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minder  wichtig  ist  es  aber  auch,  dass  durch  häufige  Bäder  die  Nei- 
gung zu   Verkältungen  wesentlich  gemindert  wird. 

Man  wendet  die  verschiedensten  Formen  der  Einwirkung  des 
Badewassers  hier  an,  sowohl  allgemeine  (Vollbäder)  als  1  o c a  1  e 
Bäder,  Douchen  und  Abreibungen,  so  wie  endlich  Dampf- 
bäder. 

Die  Vollbäder  müssen,  was  den  Temperaturgrad  des 
Badewassers  und  die  Dauer  des  Bades  betrifft,  genau  den  indivi- 
duellen Verhältnissen  angemessen  geregelt  werden.  Mehrmaliges 
Baden  des  Tages  oder  ein  Aufenthalt  von  mehreren  Stunden  in 
dem  Bade,  wie  dies  früher  üblich  war,  wird  wohl  jetzt  nirgend 
ärztlicherseits  empfohlen. 

Die  sogenannten  erethischen  Scropheln  sind  weniger 
für  den  Gebrauch  der  Bäder  geeignet,  als  die  torpiden 
und  lässt  man  bei  Ersteren  jedenfalls  das  Bad  in  grösseren  Zwi- 
schenräumen (von  mehreren  Tagen)  und  nur  durch  kurze  Zeit 
nehmen. 

Im  Allgemeinen  passen  für  Scrophulose  die  Bäder   von    einer 
Temperatur  von  25  bis  27°  R.  besser  als  die  wärmeren,  was  woh 
in  der  grösseren   Disposition  Scrophulöser  zu  Congestionen  seinen 
Grund  hat. 

Local  wirkt  die  Thermalbehandlung  durch  Bäder  im  Allge- 
meinen bei  Scrophulose  günstig  auf  die  Heilung  der  Knochenleiden 
(Caries  und  Necrose),  Geschwüre  und  Hautleiden.  Die  Granulatio- 
nen nehmen  eine  bessere  Farbe  an,  die  Suppuration  erfolgt  in 
rascherer  Weise  und  die  Schliessung  der  Fistelgänge  geht  besser 
von  Statten. 

Die  localen  warmen  Douchen  (28° — 32°  R.)  eignen  sich 
am  besten  für  chronische  Gelenksentzündungen,  Gelenkssteifigkeit 
und  Halbankylosen,  wo  Resorption  noch  zu  erwarten  ist,  haben 
aber  keine  Wirkung,  wenn  neugebildetes  Knochengewebe  die  Ge- 
lenksenden an  einander  löthet.  Acute  Entzündungserscheinungen 
und  starke  Eiterung  bilden  Contraindicationen  der  Anwendung 
dieser  Douchen. 

Sämmtliche  Arten  der  Bäder,  welche  die  Balneotherapie  bie- 
tet, werden  auch  bei  der  Scrophulose  angewendet. 

1.  Die  Soolbäder  nehmen  unter  denselben  den  hervorra- 
gendsten Rang  ein  und  erfreuen  sich  des  verbreitetsten  Rufes 
gegen  die  in  Rede  stehende  Krankheitsform.  Die  Soolbäder  bewir- 
ken vorzugsweise  wie  (bereits  im  1.  Theile  hervorgehoben  wurde, 
S.  126)   eine   Vermehrung  der  Ausscheidung   des  Harnstoffes, 
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dagegen  eine  Beschränkung  der  Ausscheidung  der  Phos- 
phate. Da  bei  Scrophulose  der  phosphorsaure  Kalk  häufig  in  ge- 
ringerer Menge  vorhanden  ist,  oder  excessiv  ausgeschieden  wird, 
so  liegt,  bei  der  grossen  Wichtigkeit  des  phosphorsauren  Kalkes 
für  den  Zellenbildungsprozess  und  den  Organismus  überhaupt,  in 
der  Erhaltung  der  Phosphate  ein  nicht  unwichtiges  Moment  der 
Wirksamkeit  der  Soolbäder  bei  scrophulösen  Individuen.  In  erster 
Linie  wird  bei  den  Soolbäder n  ihre  die  Gesainmternährung 
kräftigende  Eigenschaft,  durch  welche  sämmtliche  Functionen  des 
Körpers  rascher  und  lebhafter  von  Statten  gehen  und  die  Anbil- 
dung  mächtig  befördert  wird,  verweithet. 

Soolbäder  allein,  auch  ohne  jede  Trinkkur,  sind  desshalb 
schon  oft  hinreichend,  leichte  Formen  von  Scrophulösen  zu  heilen, 
zumal  wenn  jene  in  einer  günstigen  Gebirgsgegend  zur  Benützung 
kommen  und  mit  ihnen  das  geeignete  diätetische  Regime  Hand  in 
Hand  geht. 

Soolbäder  allein  oder  nur  in  Verbindung  mit  dem  Genüsse 
guter  Molken  eignen  sich  ganz  vorzüglich  bei  jugendlichen  und 
schwächlichen  Personen  von  scrophulösem  Habitus,  bei  denen  ein 
eigentliches  Localleiden  noch  nicht  ausgeprägt  ist.  Kindern  mit 
plumpen  aufgedunsenem  Gesichte,  hängendem  Bauche,  entwickel- 
tem Fettpolster,  unter  der  Haut  leicht  geschwellten  Drüsen  u.  s.  w., 
welche  vorzüglich  über  allgemeine  Schwäche  und  Störungen  der 
Verdauung  klagen,  Mädchen  in  den  Pubertätsjahren,  deren  Kör- 
per durch  scrophulose  Anlage  weit  in  der  Entwickelung  zurückge- 
blieben und  bei  denen  man  vergeblich  den  Eintritt  der  Menstrua- 
tion erwartet,  junge  Frauen,  welche  in  ihrem  Kindesalter  und  in 
den  Mädchenjahren  dieselben  Leiden  mitmachten  und  nun  bald 
nach  der  Ehe  oder  nach  dem  angreifenden  Wochenbette  über  die 
verschiedenartigsten  Leiden  in  der  Genitalsphäre  Beschwerde  füh- 
ren, oder  die  mit  Schmerzen  des  Segens  der  Ehe  entbehren  — 
sind  die  geeignetesten  Objecte  für  den    Gebrauch  der  Soolbäder. 

Neb3t  der  allgemeinen  Wirkung  auf  den  Stoffwechsel  ist  es 
die  mächtige  Wirkung  der  Soolbäder  auf  die  Secretionsthätigkeit 
der  in  die  Haut  eingebetteten  drüsigen  Organe  wie  der 
SchweisB  -und  Talgdrüsen,  so  wie  auch  die  Resorptionsthätigkeit 
der  Lymphdrüsen,  welche  bei  der  Scrophulose  zur  Verwerthun» 
gelangt. 

Sie  eignen  sich  daher  auch  speciell  für  scrophulose  Haut- 
krankheiten ;  Eczem,  Impetigo,  Crusta  lactea,  Pithyriasis  und 
torpide  Hautgeschwüre,  aber  auch  scrophulose  Knochenleiden:  Ca- 
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ries,  Necrose,  Osteoporose  und  scrophulöse  Gelenksentzündung  fin- 
den unter  ihrem  Gebrauche  Besserung. 

Es  muss  jedoch,  wenn  die  Soolbäder  einen  günstigen  Erfolg 
haben  sollen,- das  acute  Entzündungsstadium  bereits  über- 
standen sein  und  sie  dienen  namentüch  auch  nach  der  Heilung 
der  Ausschläge  zur  Verhütung  neuer  Eruptionen. 

Im  Allgemeinen  passen  diese  Biider  weniger  für  reizbare 
Personen.  Wenn  die  allgemeine  Nervenschwäche,  oder  die  Anämie 
hochgradig  ist ,  dann  ist  der  Erfolg  der  Soolbäder  kein 
günstiger. 

Von  der  Indication  der  Soolbäder  im  Allgemeinen  gilt  auch 
das,  was  Beneke  speciell  über  die  Nauheimer  Soolbäder 
sagt,  nämlich:  (Ueber  Nauheims  Soolthermen  und  deren  Wirkun- 
gen auf  den  gesunden  und  kranken  menschlichen  Organis- 
mus. 1859) 

„1.  Sind  scrophulöse  Erscheinungen  mit  „allgemeiner  Nerven- 
schwäche verbunden  und  besitzt  diese  letztere  einen  nicht  unbe- 
deutenden Grad,  so  liegt  die  Gefahr  der  Ueberreizung  zu  nahe, 
als  dass  man  ohne  Besorgniss  das  Nauheimer  Bad  gebrauchen  könn- 
te. In  diesen  Fällen  ist  vielleicht  meistens  die  Seeluft  vorzuzie- 
hen, das  Nauheimer  Soolbad  aber,  falls  es  gebraucht  werden  soll, 
nur  in  verdünntem  Zustande  anzuwenden. 

2.  War  bei  Scrophulösen  ein  höherer  Grad  von  Chlorose  zuge- 
gen, so  habe  ich  keine  bestimmten  Erfolge  vom  Gebrauche  des 
Bades  gesehen.  Bei  niederen  Graden,  die  so  sehr  häufig  das  scro- 
phulöse Leiden  begleiten,  wurden  dagegen  sehr  gute  Resultate  un- 
ter dem  gleichzeitigen  Gebrauche  von  Mineralsäuren  oder  bitteren 
Tincturen  oder  Eisen  gesehen. 

3.  Ist  das  Nervensystem  nur  einigermassen  leistungsfähig 
das  Colorit  nicht  sehr  chlorotisch,  so  habe  ich  bei  den  verschieden- 
sten Formen  des  Leidens  und  einerlei  ob  das  Körpergewicht  re- 
duzirt  oder  nicht  reduzirt  war,  treffliche  Erfolge  des  Bades 
beobachtet. 

4.  Für  die  Verminderung  localer  Leiden  (Drüsengeschwülste, 
Gelenksanschwellungen,  leichte  Grade  von  Ankylosen)  sind  mir  ne- 
ben dem  Bade  nächtliche  Umschläge  von  Soolwasser  oder  Mutter- 
lauge um  die  betroffenen  Localitäten  sehr  dienlich  gewesen. 

5.  Wo  die  Aufgabe  vorlag,  auf  das  Nervensystem  kräftigend 
zu  wirken,  habe  ich  dem  warmen  Bade  mit  Nutzen  unmittelbar 
ein  leichtes  Regenbad  folgen  lassen." 

Um  eine   intensivere    Hautabsonderung   oder   Thätigkeit   der 
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Lymphdrüsen   zu   veranlassen,   werden   die  Bäder   zuweilen   durch 
Zusätze  von  Mutterlauge  verstärkt. 

Mutter  laugen  zu  sätze  zu  den  Soolbädern  sind  jedoch 
jedenfalls  bei  der  erethischen  Scrophulose  zu  vermeiden,  weil  jene 
durch  ihre  Reizsteigerung  die  schon  übermässige  Consumption  und 
somit  die  schon  vorhandene  allgemeine  Schwäche  und  Reizbar- 
keit steigern  würden.  Aber  auch  einfache  Soolbäder  sind  hier  nur 
seltener  zu  nehmen  und  bei  vorgeschrittenen  Formen  strenge 
zu  meiden. 

Ueberschläge  mit  Soolwasser  werden  bei  den  scrophulö- 
sen  chronischen  Drüsengeschwülsten  angewendet,  um  die  Rückbil- 
dung zu  befördern. 

Das  bei  scrophulösen  chron.  Schleimhauterkrankungen  des 
Auges  (Conjunctivitis  chron.,  Blepharadenitis  etc.)  mehrfach  em- 
pfohlene Untertauchen  mit  geöffneten  Augenlidern  im  Mutterlau- 
genbade oder  die  Augen  -  Localbäder  von  Soolwasser  und  Mutter- 
lauge mittels  kleiner  ovaler  Becher  scheinen  nicht  von  besonde- 
rer Wirksamkeit  zu  sein  und  dürften  jedenfalls  nur  mit  Vorsicht 
angewendet  werden;  hingegen  hatte  in  einigen  Fällen  von  sehr 
hartnäckigem  Liderkrampf  bei  geringen  Entzündungserscheinungen 
die  Anwendung  von  verdünnten  Jod  wasser  -  Umschlägen  ä  la  Priess- 
nitz  ,, überraschende  Wirkung"  auf  die  Augen. 

Von  Soolbädern  werden  sowohl  die  jod-  und  bromhalti- 
gen Soolbäder  als   die   einfachen    Soolbäder  benützt. 

Die  jod- und  bromhaltigen  Soolbäder  werden  vorzugs- 
weise durch  Kreuznach,  Elmen  und  Dürkh  eim  repräsentirt. 

In  jüngster  Zeit  wurde  auch  das  Soolbad  Königsdorff- Ja- 
strzemb  in  Preussisch- Schlesien  mehrfach  empfohlen. 

Die  frische  Soole  in  Königs dorff-Jastrzemb  enthält  im 
Civilpfunde:  Chlornatrium  5,728  Grm.  Chlorkalium  0,018,  Chlor- 
calcium  0,275,  Jodmagnesium  0,008,  Brommagnesium  0,011,  koh- 
lensaures Eisenoxydul  0,002  Grm.  Die  Badeeinrichtungen  in  die- 
sem emporstrebenden  Kurorte  sind  zweckmässig. 

Die  Absorption  des  Jod  und  Brom  in  diesen  Soolbädern  durch 
die  Haut  des  Badenden  wird  allseitig  angenommen  und  allen  Ein- 
würfen durch  die  Deutung  begegnet,  dass  die  scharfe  Soole  die 
Haut  arrodire  und  durch  Entblössung  von  der  Epidermis  die  Auf- 
saugung ermögliche. 

Uebrigens  haben  Versuche  im  Prager  allgemeinen  Kran- 
kenhause die  Absorptionsfähigkeit  der  Haut  für  Jod,  wenn 
es    in    Bädern    angewendet    wird,    nachgewiesen.     Der    Jodgehalt 
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des  Harnes  war  unmittelbar  nach  dem  Gebrauche  von  Jodbä- 
dern nachweisbar  und  zwar  auch  dann,  wenn  Badewannen  an- 
gewendet wurden,  welche  mit  einem  fest  verschliessenden 
Deckel  versehen  waren,  aus  dem  bloss  der  Kopf  des  Badenden 
hervorragte,   um  die  Aufnahme  durch  die  Lungen  auszuschliessen. 

Unter  den  einfachen  Sool brdern,  welche  bei  Scrophulose 
zur  Verwerthung  kommen,  stehen  obenan  diejenigen,  welche  sich 
hoher  Gebirgslage,  günstiger  klimatischer  Verhältnisse  und  guter 
Molkenanstalten  zu  erfreuen  haben.  Die  vorzüglichsten  Repräsen- 
tanten solcher  Soolbäder  sind  Ischl  und  Reichen  hall. 

Ischl  liegt  in  einem  freundlichen,  von  Bergen  umschlosse- 
nen Thale  1442'  über  der  Meeresfläche  und  bietet  die  Vortheile 
eines  trefflichen  Gebirgsklimas.  Die  Molke  wird  daselbst  trefflich 
bereitet.  Die  Mitteltemperatur  des  Sommers  beträgt  +  13°  R. 

Reichenhall  hat  gleichfalls,  1407'  über  dem  Meere  gele- 
gen, eine  sehr  günstige  Lage  in  einem  von  WaldbergeD  begrenz- 
ten Kessel.  Gute  Ziegenmolke  und  kräftige  Kräutersäfte  dienen 
zur  Unterstützung  der  Kur.  Die  Mitteltemperatur  des  Sommers  ist 
etwas  höher  als  diejenige  Ischl's. 

Nebst  Ischl  und  Reichenhall  sind  wegen  ihrer  günsti- 
gen Lage  und  ihrer  guten  Kureinrichtungen  für  Scrophulose  beson- 
ders empfehlenswerthe  Soolbäder:  Kosen,  Salzungen,  Salz- 
hausen, Bässen,  Arnstatt,  Truskawice  Wittekind, 
auch  Hall  in  Tirol,  Hall  in  Würtemberg,  J  axtfei  d,  Hu- 
bertus und  Beringerbad,  Gmunden,  Aussee  u.  m.  A. 

Die  kräftigen  Soolen,  welche  wegen  ihrer  eingreifenden  Wir- 
kung auch  bei  schweren  Formen  von  Scrophulose  Anzei- 
ge finden,  werden  durch  Rehme  (Oeynhausen),  Nauheim  und 
Kissingen  repräsentirt. 

In  ähnlicher  Weise  wie  die  Soolbäder,  nur  bei  Weitem  we- 
niger eingreifend  wirken  die  Bäder  in  jenen  Mineralwässern,  wel- 
che Kochsalzgehalt  besitzen.  Diese  Bäder  eignen  sich  desshalb  für 
leichtere  Formen  der  Krankheit  oder  für  zartere  Individuen,  bei  de- 
nen man  jeden  stärkeren  Eingriff  zu  vermeiden  wünscht.  Es  wer- 
den in  dieser  Weise  die  einfachen  Kochsalzwässer  in  Homburg, 
Wiesbaden,  Baden-Baden  etc.  die  alkalisch  -  muriatischen 
Wässer  vonEms,  Luhatschowitz  etc.  benützt  und  endlich  die 
Bäder  der  alkalisch-salinischen  Thermen  von  Ofen  und  S  t  u  b  u  y  a. 
In  Ofen  sind  die  wichtigsten  der  Badeanstalten:  Das  Kai- 
serbad mit  46°  R.,  das  Königsbad  mit  48°,  der  Wäscherbrunnen 
mit  51°,  das  Blocksbad  mit  38  bis  39°,  das  Raizenbad  mit  37  bis  38°, 
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das  Bruckbad  mit  35  bis  37".  Es  enthält  das  Wasser  des  Wä- 
scherbrunnens  unter  9,11  Gran  testen  Bestandteilen :  Schwefel- 
saures Natron  2,07,  kohlensaures  Natron  1,81,  kohlensauren  Kalk 
3,21  und  Kohlensäure  3,13  K.  Z.  Die  Badeeinrichtungen  in  Ofen, 
besonders  im  Kaiserbade  sind  recht  gut,  in  dem  letzteren  ist  die 
Benützung  des  Schwimmbassins  empfehlenswerth. 

2.  Bei  den  Schwefelbädern  ist  nebst  der  Wirkung  des 
Wassers  seiner  Temperatur  und  der  fixen  Bestandtheile  vorzüglich 
der  Eimiuss  des  Schwefelwasserstoffs  zu  berücksichtigen.  Dieser 
wirkt  auf  die  Haut,  von  welcher  er  (nach  unbestrittener  Annahme) 
auch  wenn  sie  in  unverletztem  Zustande  sich  befindet,  aufgenom- 
men wird,  reizend,  ihre  Function,  insbesondere  die  Schweissthätig- 
keit  befördernd  und  die  peripherische  Blutcirculation  anregend. 
Die  Einwirkung  der  Schwefelbäder  auf  den  Stoffwechsel  ist  ein 
weit  intensiverer  als  die  der  gewöhnlichen  Wasserbäder  von  dersel- 
ben Temperatur. 

Sie  finden  ihre  vorzügliche  Anzeige  bei  scrophulösen 
Hautkrankheiten,  bei  Complication  mit  Rheumatis- 
mus und  Syphilis,  bei  schweren  hartnäckigen  For- 
men von  Drüsenanschwellungen  und  bei  Knochen- und 
Gelenksanschwellungen  auf  scrophulöser  Grundlage. 
Von  Hautkrankheiten  sind  es  besonders  chronisches  Eczem 
und  Impetigo,  bei  denen  die  günstigsten  Erfolge  durch  Schwefel- 
bäder erzielt  werden.  Langwierige  scrophulöse  Geschwüre  heilen 
unter  dem  Gebrauche  der  Schwefelbäder,  und  gleich  guter  Erfolg 
wird  diesen  bei  Caries  der  Scrophulösen  nachgerühmt. 

Endlich  wird  bei  Ozaena  scrophulosa  und  Otitis  scrophulosa 
die  lokale  Anwendung  des  Schwefelwasserstoffes  empfohlen. 

Manche  scrophulöse  Individuen  vertragen  die  ersten  Schwefel- 
bäder schlecht  und  gewöhnen  sich  erst  allmälig  an  dieselben,  an- 
deren Patienten  darf  man  nur  eine  bestimmte  Zahl  von  Schwefel- 
bädern gestatten,  um  nicht  Verschlimmerung  herbeizuführen. 

Für  Schwefelbäder  sind  die  Schwel' elthermen  den  kal- 
ten Schwefelwässern,  welche  erst  künstlich  erhitzt  werden  müssen, 
vorzuziehen.  Bei  dieser  Erhitzung  ist  es  nämlich  schwierig,  den 
Schwefelwasserstoff  in  Lösung  zu  erhalten. 

Unter  den  Schwefelthermen  sind  besonders  die  Bäder  von 
Aachen-Burtscheid,  Baden  bei  Wien,  Pystian  und 
Teplitz- Trenchin  im  Norden  Ungarns,  die  Herkulesbä- 
der bei  Mehadia  im  Banate  zu  wählen,  ferner  Harkany 
im    Süden    Ungarns,  die  Schwefelthermen   bei    Grosswardein, 
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Töplitz  Warasdin  in  Kroatien,  die  eugenaeisclien 
Schwefelther  inen  im  Regierungsgebiete  von  Venedig,  Schi  nz- 
nach  und  Baden  im  Canton  Aargau  in  der  Schweiz,  endlich 
die  Schvvefelthermeu   der  Pyrenaeen. 

Die  Schwefelquelle  in  Harkany  enthält  unter  11,50,  Gran 
^esten  Bestandtheilen :  Chlornatrium  2,32,  kohlensaure  Kalkerde 
7,77  und  Schwefelwasserstoff  4,04  bei  einer  Temperatur  von  47"  R. 

Die  Schwefeltherme  von  Tö  plitz-Warasdin  enthält  un- 
ter 7,41  Gran  festen  Bestandtheilen:  Schwefelsaures  Natron  1,34, 
schwefelsaures  Kali  0,28,  schwefelsaure  Kalkerde  0,23,  doppelt 
kohlensauren  Kalk  3,25  Gran  Kohlensäure  1,67  K.  Z.,  Schwefel- 
wasserstoff 0,11  bei  einer  Temperatur  von  46°  R. 

Von  den  eugenaeischen  Thermen  sind  die  bekanntesten  jene 
in  Abano,  Bataglia,  Casa  nuova,  Montagnono,  Montegrotto,  Mon- 
te Ortone  u.  s.  w. 

Die  Thermen  von  Abano  enthalten  in  10000  Theilen  43,1 
feste  Bestandtheile,  darunter  Chlornatrium  30,04,  schwefelsauren 
Kalk  ferner    Kohlensäure  38,00  und  Schwefelwasserstoff  05,0. 

Die  Quelle  von  Bataglia  enthalten  in  10J0  Theilen  25,14 
feste  Bestandtheile,  darunter  Chlornatrium  17,34,  schwefelsauren 
Kalk  3,3  und  ein  ähnliches  Gasgemisch  wie  die  früheren  Quellen. 

In  Monte  Ortone  enthalten  die  Quellen  in  10000  Theilen 
unter  50,53  festen  Bestandtheilen:  Chlornatrium  30,3,  schwefel- 
sauren Kalk  8,98  bei  ähnlichen  Gasgehalten   wie  die  vorgenannten. 

(Die  Hauptbestandtheile  der  übrigen  Schwefelwässer  haben 
wir  bereits   im  1.  Theile  S.  11 9  u.  s.  f.  angegeben). 

Wesentlich  unterstützt  wird  bei  manchen  Krankheitsformen 
(besonders  Gelenks-  und  Knochenleiden)  die  Wirkung  der  Schwe- 
felbäder durch  die  Schwefelschlammbäder. 

Der  Schwefelmoor  welcher  zu  diesen  Bädern  benützt 
wird,  ist  eine  Moorerde,  welche  durch  das  Durchströmen  von 
Schwefelwässern  mit  den  wirksamen  mineralischen  Bestandtheilen 
der  Letzteren,  insbesondere  mit  Schwefelverbindungen  imprügnirt 
ist.  Diese  Imprägnirung  geschieht  entweder  durch  die  Natur,  in- 
dem Schwefelquellen  durch  den  Schlamm  iliessen  oder  sie  werden 
künstlich  durch  denselben  durchgeleitet.  Zuweilen  ist  der  Schwe- 
felmoor auch  ein  Absatz  aus  den  Mineralwässern.  Die  Wirksam- 
keit des  Schwefelmoors  richtet  sich  nach  seinem  Reichthume 
an  mineralischen  Bestandtheilen  und  nach  seiner  natürlichen 
hohen  Temperatur. 

Die  Hautthätigkeit   wird  in  einem   solchen    Bade   viel  kräfti- 
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ger  angeregt,  die  peripherische  Blutcirculation  viel  mächtiger 
befördert  und  dadurch  auch  die  Resorption  leichter  eingeleitet 
als  in  einem  gewöhnlichen    Wasserbade   der  Schwefelwässer. 

In  Nenndorf  werden  'zu  den  Schwefelschlammbädern  eine 
Moorerde  benützt,  welche  durch  mehrere  Monate  der  Einwirkung 
von  Schwefelwasser  ausgesetzt  und  dann,  verdünnt  mit  Schwefel- 
wasser, mittelst  Dampf  erhitzt  wird.  Dabei  findet  eine  reiche  Ent- 
wickelung  von  Schwefelwasserstoff  statt. 

In  Eilsen  enthalten  die  Schwefel  Schlammbäder  durch  den 
wiederholten  Gebrauch  derselben  Schlammmenge  nur  sehr  gerin- 
ge Spuren  von  Schwefel. 

Der  Schwefelschlamm  in  Wipfeld  ist  recht  wirksam. 
Er  enthält  in  100  Theilen:  Humussäure  25,  kohlensauren  Kalk 
24,097,  Tonerde  10,300,  schwefelsauren  Kalk  0,347,  Schwefel  0,823, 
Eisenoxyd  2,900  Theile  und  an  gasförmigen  Bestandtheilen  enthal- 
ten IG  Unzen  Schlamm:  Schwefelwasserstoff  3,4  K.  Z. ,  Kohlen- 
säure 17,4  K.  Z. 

Der  Schlamm,  welcher  sich  aus  der  Quelle  in  Pystjan  ab- 
setzt, enthält  in  100  Theilen;  Kieselerde  ß4,40,  kohlensauren  Kalk 
12,82,  Thonerde  14,50,  Eisenoxydul  5,83,  schwefelsauren  Kalk  1,09 
und  entwickelt  Kohlensäure  und  Schwefelwasserstoff. 

Der  Schwefelschlamm  in  Teplitz-Trenchin  enthält  in 
100  Theilen:  Schwefel  66,1,  Kieselerde  24,1,  Eisenoxyd  2,0,  Koh- 
lensauren Kalk  2,7. 

Die  Kalkthermen  von  Leuk,  Lippsspringe  Weis- 
senburg  werden  zu  Bädern  vorzüglich  bei  scrophulösen  Drüsen- 
und  Kuochenleiden  empfohlen. 

Leuk  hat  eine  für  Scrophulose  sehr  günstige  Lage  4350'  über 
dem  Meere.  Die  Badeetablissements  sind  sehr  gut  eingerichtet.  Die 
Badehäuser  enthalten  grosse  Bassins  zu  gemeinschaftlichen  Bädern. 

3.  Die  Eisenmoorbäder  finden  ebenfalls  ihres  auf  die 
Anregung  der  Blutbildung  wirkenden  Einflusses  wegen  bei  Scrophu- 
lose ihre  Anzeige.  Sie  leisten  Ausgezeichnetes,  wo  der  Charakter 
des  Torpor's  vorhanden  ist  uud  wir  es  mit  einem. Gesunkensein 
der  Plastik  und  der  animalenLebensthätigkeiten  zu  thun  haben.  Auch 
die  Resorption  bei  vorhandenen  Lymphdrüsengesch  wülsten  wird 
durch  den  Gebrauch  der  Moorbäder  befördert.  Bei  hochgradiger 
Scrophulose  eignen  sich  die  Moorbäder  trefflich  als  restaurirendes 
Mittel  zur  Nachkur  nach  einer  Trinkkur  mit  jodhaltigen  Mineral- 
wässern  und  her   Anwendung  der  eingreifenderen  Soolbäder. 
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Bei  der  erethisehen  Form  der  Scrophulose  sind  die  Moor- 
bäder contraindicirt.  • 

Die  Eisenmoorbäder  finden  ihre  geeigneteste  Anwendung 
bei  scrohpulösen  Individuen  in  den  Pubertätsjabren,  beson- 
ders bei  weiblichen  Personen,  bei  denen  die  scrophulose  Diathese 
Störungen  der  Menstruation  und  anderweitige  Sexualleiden  verur- 
sacht. So  wie  bei  den  Soolbädern  der  Reiz  der  Soole  oder  schar- 
fen Mutterlauge,  welche  theilweise  die  Epidermis  loslöst,  die  Re- 
sorption der  wirksamen  Bestandtheile  befördert,  so  ist  dies  bei 
den  Eisenmoorbädern  durch  die  Aetzung,  welche  die  Schwefelsäure 
übt  und  durch  die  mechanischen  Verletzungen,  welche  der  Moor 
hervorbringt,  der  Fall. 

In  erster  Linie  stehen  hier  die  kräftigen  Eisenmoorbäder 
von  Marienbad,  Franzensbad,  Elster,  Muskau, 
M  ein  b  e  r  g  etc. 

4.  Die  indiffenten  Thermen  eignen  sich  vorzüglich  für 
erethisch-Scrophulöse,  bei  denen  wegen  grosser  Reizbarkeit  weder 
Soolbäder  noch  Moorbäder,  noch  Schwefelbäder  angewendet  wer- 
den können,  während  die  milde  Einwirkung  des  indifferenten  Ther- 
malwassers  recht  gut  vertragen  wird.  Die  Hauptrolle  unter  diesen 
Bädern  werden  die  Kurorte  spielen,  welche  sich  zugleich  günstiger 
Lage  in  Gebirgsgegenden  erfreuen  so:  Gastein,  Pfäffers,  Ra- 
gatz, Wildbad,  Tüffer,  Neuhaus,  Landeck,  Johannis- 
bad,  Tobelbad,  Liebenzell,  Schlangenbad. 

Tiefeingreifende  Knochen-  und  Gelenksleiden  können  aber 
auch  die  Anwendung  anderer  indifferenter  Thermen;  Teplitz, 
Marienbrunn,  Plombieres  u.  m.  A.  nöthig  machen,  wie  wir 
dies  bei  den  Krankheiten    der  Bewegungsorgane   angeben  werden. 

5.  Endlich  werden  bei  Scrophulose,  besonders  wenn  sie  mit 
Anämie  einhergeht  die  stark  Kohlensäure  haltigen  Bäder, 
Stahlbäder  und  Säuerlingsbäder  verwerthet. 

Die  Säuerlingsbäder  wirken,  die  Hauptbeziehung  zur 
Haut  und  zum  Gesammtorganismus  der  durch  die  Erwärmung  leb- 
haft entweichenden  Kohlensäure  verdankend.  Säuerlingsbäder  wirken 
demnach  sehr  erregend  auf  die  Haut,  in  derselben  anfänglich  die 
Nerventhätigkeit  excitirend,  demnächst  einen  lebhafteren,  rasche- 
ren Blutum  lauf  einlei  tend  und  so  die  Secretion  und 
Resorption  bethätigend.  Diese  Wirkung  der  ziemlich  an- 
haltenden Erregung  äussern  sie  nach  und  nach  auf  die  inneren 
Organe,  namentlich  auf  das  Rückenmark  und  die  Kreislaufsorgane, 
demnach  beobachten  wir  schon  während  des  Bades   eine    erhöhte 
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Agilität,  Unruhe,  selbst  Beängstigung,  Herzklopfen,  erschwertes 
Athmen,  Congestionen  gegen  Lungernd  Kopf.  Erst  mit  der  durch 
die  erhöhte  Hautsecretion  geschehenen  Ausgleichung  wird  die  Auf- 
regung in  den  inneren  Organen  gemindert  und  ein  behagliches 
Allgemeingefühl  eingeleitet.  Diess  ist  besonders  der  Fall  bei  reiz- 
baren Individuen,  denen  Säuerlingsbäder  in  der  Regel  nicht 
besonders  zuträglich  sind.  Ihre  Wirkung  ist  demnach  eine  auf- 
regende, belebende,  mit  dem  Charakter  des  rascheren  Säfteum- 
triebes  und  bedeutender  Vermehrung  der  Hautsecretion.  Sic  finden 
ihre  Anzeige  mehr  bei  torpiden,  weder  zu  Congestionen,  noch 
zu  excessiver  Thätigkeit  des  Gel ässsystemes  und  der  Blutwelle  über- 
haupt geneigten  Individuen,  bei  denen  es  gilt,  kräftig  anregend 
auf  den  Gesammtorganismus,  namentlich  auf  die  Haut  und  die 
Drüsensystemzu  wirken,  um  diese  zur  kräftigeren  Ausscheidung 
anzuregen,  die  Metamorphose  zu  beleben,  heterogene  Stoffe  aus- 
zustossen  und  eine  neue  kräftige  Ernährung  einzuleiten,  daher  bei 
der  Scrophulosis  torpider  Individuen,  bei  scrophulöser 
Caries.  Diese  Bäder  dürfen  weder  täglich,  noch  hinge  Zeit  hin- 
durch gebraucht  werden  und  nicht  über  die  Dauer  einer  halben 
Stunde,  denn  sie  sind  durchaus  nicht  den  gewöhnlichen  Wasser- 
bädern zu  vergleichen,  ihre  Wirkung  ist  im  Verhältnisse  zu  die- 
sen eine  potenzirte  und  so  trefflich  demnach  der  Erfolg  bei  richti- 
ger Indication  ist,  so  nachtheilig  wird  er  im  Falle  des  Missbrauches 
sein  (Lös ebner.) 

6.  Seebäder  entfalten  der  Scrophulose  gegenüber  durch  ihren 
(beieits  erörterten)  günstigen  Einfluss  auf  den  Stoffwechsel  eine 
mächtige  Wirksamkeit.  Ein  wichtiges  Moment  der  Letzteren  für 
die  Therapie  der  Scrophulose  ist,  dass  durch  das  Seebad  (nach 
Beneke)  die  Hautperspiration  bedeutend  gesteigert,  die  Urinse- 
cretion  dem  entsprechend  vermindert  wird,  die  Ausscheidung 
der  Phosphate  verringert  wird  und  das  Körperge- 
wicht zunimmt.  Scrophulose,  bei  denen  der  Stoffwechsel  be- 
deutend verlangsamt  und  träge  ist,  welche  den  scrophulösen  Ha- 
bitus an  sich  tragen,  ohne  dass  noch  wesentliche  „Localisation" 
in  bestimmten  Organen  erfolgte,  sind  die  geeignetesten  Objecte 
für  den  Gebrauch  der  Seebäder,  .welche  hier  die  beste  Präser- 
vativ cur  bilden,  um  localen  Entzündungs-  und  Infiltrationspro- 
cessen  vorzubeugen. 

Leichte  Formen  von  scrophulösen  Drüsenschwelhragen, 
scrophulösen  Ophthalmien.  Ozona  und  Otitis  scrophulosa  sowie 
Uterinal-  und  Vaginalblenorrhoen  finden  ebenfalls  oft    durch    den 
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Gebrauch  der  Seebäder  ihre  Heilung,  während  hartnäckige,  längere 
Zeit  bestehende  scrophulöse  Leiden  die  bereits  angegebenen  ander- 
weitigen Mittel  erfordern.  Wenn  bei  derartig  scrophulösen  Indi- 
viduen allgemeine  Hyperästhesie  vorhanden  ist,  so  erscheint  es 
oft  passend,  die  Cur  mit  lauwarmen  Seebädern  zu  beginnen  und 
allmälig  zu  kalten  zu  übergehen.  Zuweilen  sucht  man  auch  das 
laue  Seebad  durch  allmäliges  (becherweise)  Zugiessen  von  kaltem 
Wasser  in  ein  kaltes  zu  umwandeln,  wobei  jedoch  Vorsiebt  nöthig 
ist  und  der  Kranke,  um  sich  vor  Erkältungen  zu  hüten,  stärkere 
Bewegung  im  Bade  machen  muss.  Von  Manchen  wird  die  Ver- 
ordnung von  drei  Vorbereitungsbädern  empfoLlen,  bevor  man  den 
Kranken  in  offener  See  baden  lässt  und  zwar :  Das  erste  Wannen- 
bad mit  24°  R.  und  durch  15  Minuten,  das  zweite  mit  20°  R.  und 
durch  10  Minuten,  das  dritte  mit  20°  R.  durch  5  Minuten. 

Sehr  gut  eignet  sich  der  Gebrauch  des  kriiftigenden  See- 
bades zur  Nach  kur  nach  einer  anderen  Kur  besonders  der  Trink- 
cur  mit  eingreifenden  Mineralwässern. 

Es  ist  übrigens  der  Einfluss,  den  die  Seeluft  auf  den  Or- 
ganismus übt,  bei  Scrophulösen  ein  fast  ebenso  wichtiger  als  der 
des  Seebades  und  bei  Manchen,  besonders  Jenen,  welche  an  den 
auf  scrophulöser  Basis  sich  entwickelnden  mannigfachen  Sohleim- 
hautaffectionen  leiden,  fällt  das  Hauptgewicht  der  Kur  auf  den 
Genuss  der  Seeluft,  ebenso  bei  jenen  reizbaren  erethischen  Indi- 
viduen, welchen  das  >Seebad  füglich  nicht  angerathen  werden  kann. 

Nicht  zu  unterschätzen  ist  der  psychische  Einfluss,  den  der 
Aufenthalt  am  Meere  auf  die  Kranken  übt  und  vollkommen  be- 
gründet ist  der  Ausspruch  Humboldt's:  „Die  Unermesslich- 
keit  des  Gemäldes,  das  sich  im  Meere  vor  uns  ausbreitet,  übt  un- 
bestreitbar einen  heilsamen  Einfluss  auf  die  Seele".  Die  Majestät 
des  Meeres,  die  Bewegung  der  Wellen,  das  wechselvolle  Treiben 
von  Ebbe  und  Fluth  wirken  in  mächtig  wohlthiitiger  Weise  auf 
die  Fantasie  und  das  Gemüth  der  Kranken.  Die  ewige  Bewegung 
der  weiten  Fläche,  wodurch  dieselbe  gleichsam  belebt  erscheint, 
belebt  auch  den  Betrachter,  er  gewahrt  erfreut  in  dem  klaren 
Wasser  die  rasch  bewegten  Gestalten  einer  an  Arten  und  Indi- 
viduen zahllosen  Thierwelt,  das  dunkle  Blau  oder  die  fette  grüne 
Farbe  des  Elements,  welches  uns  unbegrenzt  umgibt,  thut  dem 
Auge  ungemein  wohl  und  man  ermüdet  nicht,  dem  Spiele  der 
beweglichen  Filichen  zuzusehen.  Die  Fantasie  hat  einen  weiten  im 
Einzelnen  stets  Farbe  und  Aussehen  wechselnden  Raum  der  Be- 
trachtung. 
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Exemtionen  auf  dem  Meere  sind  nur  dann  zu  gestatten, 
wenn  die  Verdauung  vollendet  ist  und  wenn  überhaupt  keine  Di- 
gestionsstörungen vorhanden  sind.  Personen,  bei  denen  das  Fahren 
auf  dem  Meere  Angst,  Erbrechen,  nervöse  Zufälle  hervorruft,  müs- 
sen auf  solche  Meerfahrten  verzichten,  denn  an  den  günstigen  Ein- 
fluss,  welche  manche  Seebäder-Enthusiasten  selbst  der  Seekrank- 
heit vindiciren,  möchten  wir  doch  stark  zweifeln. 

Neben  den  Seebädern  werden  nicht  selten  fortgesetzte  Um- 
schläge von  Seewasser  um  cariöse  Gelenke,  chronische  Geschwüre 
u.  s.  w.  gebraucht.  Ihre  nächste  Wirkung  scheint  in  einer  gelinden 
Irritation  der  oberflächlichen  Gebilde  zu  beruhen,  Empfinden  von 
Jucken,  Stechen  u.  s.  w.  in  der  Haut,  Hyperämie  der  Haut,  selbst 
kleine  impetiginöse  oder  ekthymaartige  Eruptionen  stellen  sich 
meistens  ein;  geht  dann  eben  dieser  örtlichen  Reizung  eine  Bes- 
serung des  Gesammtleidens  einher,  so  scheint  durch  die  vermehrte 
Blutzufuhr  u.  s.  w.  so  wie  die  Ableitung  nach  der  Oberfläche  die 
Resorption  tiefer  liegender  Exsudate  befördert  oder  durch  die 
Reizung  selbst  auf  den  Granulationsprocess  von  Geschwüren  vor- 
theilhaft  eingewirkt  zu  werden. 

Für  Kinder,  welche  an  Scrophulose  mit  torpidem  Cha- 
rakter leiden,  lassen  sich  die  Seebäder  a.uch  verwerthen,  wenn 
jene  mindestens  im  Alter  von  fünf  Jahren  sind,  weil  nur  dann  die 
geeignete  kräftige  Reaction  zu  erwarten  ist.  Im  üebergangsstadium 
zur  Pubertät  namentlich  bei  zarten  Mädchen  werden  Seebäder 
wiederum  nicht  gut  vertragen.  Erregbare  Individuen  mit  den  Er- 
scheinungen der  erethischen  Scrophulose  passen  für  den  Gebrauch 
der  Seebäder  überhaupt  nicht. 

Nach  der  durch  die  zahlreichsten  Beobachtungen  zur  allge- 
meinen Geltung  gelangten  Ansicht  ist  bei  scrophulösen  Kin- 
dern (wie  Viele  glauben  auch  bei  Scrophulösen  überhaupt)  das 
warme  Bad  viel  wirksamer  als  das  kalte  Seebad.  Kinder,  welche 
nach  dem  Bade  nur  langsam  wieder  warm  werden,  längere  Zeit 
Schauer  empfinden,  über  Kopfschmerzen  klagen,  oder  bei  denen 
die  Befürchtung  vorhanden,  dass  sich  bereits  Tuberculosis  etab- 
lirt  habe,  dürfen  nicht  in  das  kalte  Fluss-  oder  Seebad  gebracht 
werden. 

Im  Allgemeinen  läuft  desshalb  die  Cur  der  Kinder  im  See- 
bade zumeist  auf  das  Leben  in  d  er  Seeluft  und  auf  warme 
Seebäder  hinaus.  Je  jünger  die  Kinder,  desto  mehr  ist  dies  der 
Fall.  Erst  bei  grösseren  Kindern  kommen  dieselben  Indicationen 
wie  bei  Erwachsenen   zur   Geltung   und   das   offene    kalte   Seebad 
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erhält  den  Vorzug.  Die  warmen  Seebäder  (in  Badewannen)  können 
durch  Zusatz  von  Salz  oder  anderen  heilkräftigen  Substanzen 
mehrfache  Veränderungen  erhalten.  Der  Gebrauch  der  warmen 
Seebäder  als  Curbäder  hat  dann  viel  grössere  Erfolge,  wenn  er 
durch  massige  Pausen  unterbrochen  wird,  als  wenn  hinter  ein- 
ander die  vorgeschriebene  Zahl  von  Bädern  genommen  wird.  Na- 
mentlich für  Kinder  ist  es  zweckmässig,  nicht  täglich  zu  baden, 
sondern  in  Pausen,  welche  nach  den  Umständen  geregelt  werden. 

Sehr  zweckmässig  verbindet  man  bei  kleinen  scrophulösen 
Kindern  den  Gebrauch  der  warmen  Seebäder  mit  kalten  Waschun- 
gen mit  Seewasser,  jedoch  nicht  unmittelbar  nach  einander,  wie 
die  kalten  Brausen  nach  den  warmen  Bädern  Erwachsener.  In 
manchen  Fällen,  bei  kleinen  Kindern,  die  noch  auf  dem  Arme 
getragen  werden,  ersetzen  diese  Waschungen  die  kalten  und  warmen 
Seebäder  vollkommen.  Diese  kalten  Waschungen  werden  am  zweck- 
mässigsten  Abends  vorgenommen,  weil  hier  die  nachträgliche  Er- 
wärmung im  Bette  und  die  Unterhaltung  der  Wärme  durch  längere 
Zeit  viel  gewisser  ist,  als  wenn  die  Waschungen  des  Morgens 
geschehen. 

Bäder  in  offener  See  sind  nur  dann  für  Kinder  empfeh- 
lenswert^ wenn  diese  keine  unüberwindliche  Abneigung  dagegen 
haben  und  anderseits,  wenn  die  See  hinlänglich  warm  und  wenn 
sie  ruhig  ist.  Kor  tum  warnt  davor,  die  Kinder  länger  als  einige 
Minuten  im  Seebade,  oder  sie  dieses  nüchtern  gebrauchen  zu  lassen. 

Ferner  sei  auch  noch  der  Kräuterbäder  gedacht,  welche 
sich  vorzüglich  bei  Scrophulose  besonders  günstigen  und  auch 
berechtigten  Rufes  erfreuen.  Es  werden  namentlich  Aufgüsse  von 
Conium  maculatum  und  der  Blätter  von  Juglans  regia  den  Bä- 
dern zugesetzt.  Die  gewöhnliche  Form  der  Anwendung  des  Co- 
nium maculatum  ist  als  Breiaufschlag,  seltener  zum  Vollbade,  zu 
welchem  man  12  Hände  voll  des  getrockneten  möglichst  frischen 
infundirten  Krautes  verwendet  und  hiebei  zu  Vermeidung  der  be- 
täubenden Einwirkung  auf  das  Sensorium  ein  mit  Essig  be- 
feuchtetes Tuch  um  die  Nase  halten  lässt.  Neu  mann  bezeichnete 
dieses  Mittel  als  das  vorzüglichste  Arzneimittel  in  der  ganzen 
Therapie  der  Scrophulosis.  Die  Wirkung  der  Blätter  von  Juglans 
regia  ist  tonisirend,  belebend,  gelinde  reizend  mit  eigenthümlich 
lösender  Nebenwirkung  auf  das  Drüsensystem.  Wo  in  letzteren 
aus  Mangel  an  Vitalität  Stockungen  oder  Eiterung  vorhanden, 
eignen  sich  die  Wallnussblätter  am  besten.  Negrier  hat  zuerst 
die  Behandlung  der  Scrophulose  mit  Wallnussblättern  empfohlen. 
ki8ch,  Balneotherapie.  II.  Abth.  7 
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Die  Hydrotherapie  empfiehlt  nebst  den  allgemeinen  kalten 
Abreibungen,  Tauchbäder  zur  Besserung  des  Allgemeinbefindens 
kalte  Douchen  gegen  schmerzlose  scrophulöse  Drüsenanschwel- 
lungen, nasse  Umschläge  gegen  solche  Drüsengeschwülste,  wenn 
sie  Entzündungserscheinungen  bieten.  Kaltwasserkuren  haben  als 
ein  den  Stoffwechsel  energisch  beschleunigendes  Mittel  nur  dort 
günstigen  Einfluss,  wo  der  Stoffwechsel  abnorm  vermindert  ist, 
demnach  bei  der  torpiden  Scrophulöse. 

Die  kalte  Douche  wirkt  als  Resorptions  beförderndes  Mittel 
bei  den  scrophulösen  Drüsengeschwülsten  indem  sie  in  den  nach- 
barlichen Geweben  die  Gefäss-  und  Nerventhätigkeit  belebt  und 
so  gleichsam  einen  schwacben  Grad  von  Entzündung  in  der  Um- 
gebung verursacht.  Zu  diesem  Zwecke  muss  jedoch  die  Douche 
durch  längere  Zeit  angewendet  und  dabei  mit  Vorsicht  zu  Werke 
gegangen  werden,  um  keine  stärkere  Congestionswirkung  zu  ver- 
anlassen, als  zur  Beförderung  der  Resorption  nöthig  ist. 

In  früheren  Zeiten  wurde  auf  die  „Schwitzkur,,  bei  Scro- 
phulöse grosses  Gewicht  gelegt  und  sind  zu  diesem  Zwecke  nasse 
und  trockene  Einpack  un  gen  des  ganzen  Körpers  in  Woll- 
decken, Tücher  u.  s.  w.  sowie  heisse  Luftbäder  empfohlen 
worden.  Allein  diese  Methoden  verdienen  im  Allgemeinen  weniger 
Empfehlung.  Dasselbe  gilt  auch  meistens  von  dem  Dampf  bade. 
Dieses  besitzt  allerdings  durch  seine  mächtige  Wirkung  auf  die 
Function  des  Hautorgans  eine  bedeutende  Resorptionsbefördernde 
Kraft,  allein  dieser  Zweck  kann  auf  eine  minder  eingreifendere, 
das  Blutgefässsystem  weniger  erregende  Weise  erreicht  werden, 
als  es  durch  das  Dampfbad  geschieht.  Bei  hartnäckigen  Drüsen- 
geschwülsten, welche  anderen  Mitteln  trotzen,  könnte  die  Dampf- 
douche  versucht  werden.  L  e  b  e  r  t  hat  als  Badearzt  von  Lavey  mehr- 
mals bei  scrophulösen  Kindern  die  erste  Emballage  in  Verbindung 
mit  der  innerlichen  Verabreichung  einer  Jodlösung  angewendet. 
Er  hat  auch  die  Dampfdouchen  und  die  Douchen  mit  vollem 
Strahle  angewendet,  jedoch   ohne  günstigen  Erfolg  zu  erzielen. 

Am  geeignetsten  sind  die  hydrotherapeutischen  Proceduren 
zur  Hervorrufung  lebhafter  Thätigkeit  der  Hautdrüsen  bei  scro- 
phulösen Gelenkleiden.  Es  ist  jedoch  selbst  verständlich,  dass  eine 
so  anstrengende  und  durch  das  starke  Schwitzen  so  erschöpfende 
Cur  einen  gewissen  Kräftegrad  voraussetzt,  dass  sie  also  durch 
anhaltendes  Fieber,  durch  starke  Eiterung,  durch  schlechtes  All- 
gemeinbefinden ausgeschlossen  wird.  Auch  ist  es  besser,  die  Kranken, 
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nicht  durch  eine  lange  Fortsetzung  der  Kur  allzusehr  zu  schwächen 
sondern  nach  4  bis  6  Wochen  dieselbe  abzubrechen  und  im  Noth- 
falle  nach  einigen  Monaten  wieder  aufzunehmen  (L  e  b  e  r  t.) 

Sandbäder  das  heisst  das  Liegen  im  warmen,  trockenen 
Sande,  wurden  ebenfalls  gegen  Scrophulose  empfohlen  und  hiebei 
vorzüglich  die  dadurch  bewirkende  Anregung  der  Hautthätigkeit 
in  Betracht  gezogen.  Es  sind  besonders  scrophulose  Gelenksleiden, 
bei  denen  man  von  den  Sandbädern  günstige  Resultate  rühmt. 
Unzweifelhaft  wohlthätig  wirken  die  Sandbäder  am  Meeresge- 
stade bei  warmer  frischer  Luft  —  jedoch  glauben  wir  dass  der 
günstige  Einfluss  hier  mehr  der  Seeluft  als  dem  Meeressande  zu- 
zuschreiben ist. 

Durand-Fardel  betont  die  Abhängigkeit  der  Indicationen 
der  einzelnen  Arten  der  Bäder  von  dem  Alter  der  Scrophu- 
lösen:  Die  Wannenbäder  von  Meerwasser  hält  er  am  geeignetsten 
für  junge  Kinder,  die  Bäder  in  der  See  selbst  für  das  Alter  von 
der  ersten  Kindheit  bis  zur  Pubertät,  Schwefelbäder  und  die 
Eisenbäder  für  die  Epoche  der  Pubertät  und  für  das  weitere  Alter 
wieder  Soolbäder  und  Wannenbäder  von  Meerwasser. 

Die  Regelung  der  Diät  ist  das  Haupterforderniss  für 
das  Gelingen  einer  jeden  Kur  der  Scrophulose.  Bei  ungeeigneter 
Diätetik  bleiben  alle  Mittel  dagegen  nutzlos.  Vor  Allem  ist  für 
die  passende  Wahl  der  Nahrungsmittel  des  Patienten  zu 
sorgen  und  für  den  steten  Aufenthalt  in  einer  gesunden  für  die 
Verhältnisse  der  Scrophulösen  geeigneten  Gegend.  Es  ist  in 
letzterer  Richtung  ebenso  interessant  als  wichtig  was  Beneke 
über  die  hauptsächlichsten  Eigenschaften  einer  Stadt  sagt,  in  der 
anerkannt  das  scrophulose  Leiden  nicht  gedeiht  (Bemerkungen 
über  den  Gesundheitszustand  der  englischen  Küstenstadt  Mar- 
g  a  t  e  etc.)  Diese  Eigenschaften  sind  folgende : 

1.  Hohe,  offene  Lage  und  daher  beständige  Ventilation  der 
Luft,  so  wie  unmittelbare  Nähe  der  See. 

2.  Geringere  Schwankungen  in  den  Temperatur-  und  Feuch- 
tigkeitsgraden der  Atmosphäre  als  im  Binnenlande. 

3.  Geringerer  Kohlensäuregehalt  der  Atmosphäre  als  in  Bin- 
nenländern und  Gehalt  derselben  an  Bestandtheilen  des  See- 
wassers. 

4.  Verhältnissmässig  grosse  Trockenheit  der  Erdoberfläche, 
Mangel  an  Sümpfen  und  stehenden  Wässern  und  daher  Mangel 
miasmatischer  und  andere  Effluvien. 
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5.  Beträchtlicher  Kalkgehalt  des  Trinkwassers  und  daher 
auch  notwendiger  Reichthum  an  Kalk  in  allen  Nahrungsmitteln. 

6.  Diät,  welche  fast  durchgängig  eine  der  Art  gemischte  ist, 
dass  die  animalischen  Bestandtheile  höchst  selten  im  minus  stehen, 
von  den  vegetabilischen  aber,  namentlich  von  Kartoffeln  und  Rog- 
genbrod  nie  solche  Quantitäten  genossen  werden,  wie  es  an  vielen 
Orten  des  Continents  der  Fall  ist. 

Die  Wahl  eines  klimatischen  Curortes  für  Scrophulöse 
hängt  von  dem  Umstände  ab,  ob  diese  an  der  torpiden  oder 
erethischen  Form  leiden.  Bei  der  letzteren  sende  man  die  Kranken 
nach  Venedig,  San  Remo,  Pisa,  Mentone,  Nizza,  Cannes, 
Hyeres  u.  s.  w.,  den  Torpiden  empfehle  man  den  Aufenthalt  in 
den  Alpencurorten  Montreux,  Gries,  Meran,  St.  Girons, 
Pau,  oder  sende  sie  an  das  Gestade  der  Nordsee  nach  den  Inseln 
im  Norden. 

Wo  es  die  Verhältnisse  nicht  erlauben,  einen  der  bezeich- 
neten klimatischen  Curorte  zu  besuchen,  schicke  man  die  Patienten 
wenigstens  in  eine  Gebirgsgegend  mit  frischer  reiner  Luft  (bei 
torpiden  Subjecten)  oder  in  eine  gegen  Wind  und  Wetter  ge- 
schützte Gegend,  welche  von  grösseren  Temperaturschwankungen 
verschont;  sich  eines  gleichmässig  milden  Klimas  erfreut  (bei 
er  ethischen  Subjecten.) 

Die  Auswahl  der  Nahrungsmittel  wird  der  Form 
der  Scrophulöse  und  der  Affection  der  verschiedenen  Organe  ent- 
sprechend geschehen  müssen.  Im  Allgemeinen  verdient  eine  vor- 
wiegende Fleischdiät  den  Vorzug,  während  Kartoffeln  und  alle 
stärkemehlreichen  Speisen  nach  der  breitesten  Erfahrung  als 
schädlich  zu  bezeichnen  sind:  Wegen  der  bereits  erörterten  Wir- 
kung des  Kochsalzes  und  des  phosphorsauren  Kalkes  wird  man 
auch  solche  Nahrungsmittel  empfehlen,  welche  sich  durch  Reich- 
thum an  diesen  beiden  Substanzen  auszeichnen.  Unter  den  thierischen 
Nahrungsmitteln  haben  bedeutenden  Gehalt  an  Chlornatrium: 
Ochsenfleisch,  Hühnerei,  Kalbfleisch,  Karpfen,  unter  den  pflanzlichen 
Nahrungsmitteln:  Meerkohl  (Blätter),  Spinat,  gelbe  Rüben.  Das 
Bedürfniss  nach  phosphorsaurem  Kalk  würde  durch  Weizen- 
und  Roggenbrod,  Erbsen  und  Bohnen  oder  durch  Milch  in  der 
leichtesten  Weise  befriedigt,  wenn  nicht  die  Bildung  von  Milch- 
säure aus  dem  Stärkemehl,  dem  Dextrin  oder  den  verschiedenen 
Zuckerarten  jener  Nahrungsmittel  zu  fürchten  wäre.  Desshalb  ist 
es  besser,  den  Genuss  des  Fleisches  von  ausgewachsenen  Thieren 
zu  empfehlen,  da  Ochsentieisch  reicher    an   phosphorsaurem   Kalk 
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ist  als  Kalbfleisch,  noch  vortheilhafter  ist  der  Dotter  von  Hüh- 
nereiern. 

Fette  und  Oele  wurden  ebenfalls  vielfach  zum  Genüsse 
für  Scrophulöse  empfohlen,  namentlich  um  den  herabgekommenen 
Ernährungszustand  derselben  zu  verbessern  und  Lymphdrüsen- 
geschwülste zum  Schwinden  zu  bringen.  Die  innerliche  und  äus- 
serliche  Anwendung  des  Oels  wird  sogar  von  mancher  Seite  als 
spezifisch  gegen  Scrophulöse  wirkend  gerühmt.  Die  Einrei- 
bungen mit  Fett  sollen  sich  besonders  bei  den  auf  scrophulöser 
Basis  beruhenden  Hautkrankheiten  bewähren. 

Die  grösste  Rolle  als  diätetisches  Heilmittel  der  Scrophulöse 
spielte  in  den  letzten  Jahren  das  Oleum  jecoris  Aselli,  der  Le- 
berthran,  dessen  Erfolge  selbst  die  nüchternsten  Beobachter 
rühmen.  Die  Verordnung  des  Leberthrans,  wie  der  Fette  über- 
haupt eignet  sich  jedoch  nur  für  die  erethische,  nicht  für 
die  torpide  Form  der  Scrophulöse.  „Berechtigen  der 
gracile  Bau  der  Kranken,  das  Fehlen  des  Fettes  im  Unterhautbinde- 
gewebe, der  etwas  beschleunigte  Herzschlag,  die  gesteigerte  Erreg- 
barkeit des  Nervensystems  zu  der  Vermuthung,  dass  der  Stoff- 
verbrauch beschleunigt  ist,  so  leistet  der  Leberthran  meistentheils 
eminente  Dienste.  Bei  dem  Gebrauche  desselben  verlieren  sich 
während  die  Fülle  des  Körpers  zunimmt,  oft  in  kurzer  Zeit  die 
allgemeine  Vulnerabilität  und  die  mit  derselben  zusammenhän- 
genden Krankheitserscheinungen.  Diese  Fälle  sind  es,  denen  der 
Leberthran  seinen  Ruf  als  antiscrophulöses  Mittel  verdankt,  findet 
man  dagegen  bei  einem  scrophulösen  Individuum  einen  plumpen 
aufgedunsenen  Körper,  ist  nicht  nur  die  Nase  und  die  Oberlippe 
angeschwollen,  sondern  ist  auch  am  übrigen  Körper  der  panni- 
culus  adiposus  stark  entwickelt,  ist  die  Herzaction  eher  verlang- 
samt als  beschleunigt,  ist  die  Erregbarkeit  des  Nervensystems  auf- 
fallend gering,  kurz  ist  man  zu  der  Annahme  berechtigt,  dass  der 
Stoffwechsel  und  der  Verbrauch  der  Körperbestandtheile  eher  ver- 
mindert, als  gesteigert  sei,  so  ist  keine  Aussicht  vorhanden,  dass 
die  Scrophulöse  der  Darreichung  des  Leberthrans  weichen  werde." 
(N  i  e  m  e  y  e  r.) 

Was  die  Erklärung  der  Wirksamkeit  des  Leberthrans  be- 
trifft, so  machte  man  sich  dieselbe  Anfangs  sehr  leicht.  Der  Le- 
berthran enthielt  Jod-  und  Brom  und  diese  Stoffe  mussten  daher 
die  scrophulösen  Drüsen  zum  Schwinden  bringen.  Indess  fand  de 
Jongh,  dass  der  Jod-  und  Bromgehalt  des  Leberthrans  ein  sehr 
geringer  sei  und  nach  Chevallier   ist  gar  kein   Jod   darin.     Im 
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Allgemeinen  lässt  sich  annehmen,  dass  auf  16  his  20  Pfund  Leber- 
thran  erst  ein  Gran  Jod  komme,  und  wenn  man  bedeutend  mehr 
darin  findet,  so  ist  dies  nur  ein  Zeichen,  dass  das  Oel  verfälscht 
worden  ist.  Diese  geringe  Jodmenge  genügt  allein  nicht  zur  Er- 
klärung der  therapeutischen  Wirksamkeit.  Nach  Rustund  Sachs 
soll  der  ranzige  Stoff  des  Thrans  das  Hauptagens  sein  und  Alfred 
Vogel  sucht  die  Wirksamkeit  in  der  Beimischung  faulender  Le- 
berbestandtheile.  Es  ist  jedoch  schwer  ersichtlich,  wie  so  Fäulniss- 
körper die  Ernährung  befördern  sollen. 

Am  meisten  für  sich  hatte  bisher  die  Annahme,  dass  der 
Leberthran  einfach  durch  seinen  Oelgehalt  wirke  und  ein  Organo- 
Constituens  wie  jedes  andere  Fett  sei.  Er  enthält  nämlich  etwa 
74  Percente  Oelsäure  und  ausserdem  noch  andere  Fette.  Nach 
dieser  Auffassung  würde  aber  jedes  Fett  und  Oel  dasselbe  leisten 
wie  der  Leberthran.  Naumann  hat  aber  in  neuester  Zeit  nach- 
gewiesen, dass  des  Oleum  jecoris  Aselli  in  der  That  vor  anderen 
Fetten  und  Oelen  den  Vorzug  verdient,  indem  es  in  Folge  der 
Beimischung  von  G  allen  Stoffen  die  thierischeu  Membranen 
viel  leichter  durchdringt.  (Galle  und  gallensaure  Salze  üben  näm- 
lich grosse  Anziehung  auf  das  Oel  aus.  Oel  geht  nur  unter  hohem 
Drucke  durch  eine  wasserfeuchte  Membran ;  sowie  man  aber  diese 
mit  Galle  bestrichen  hat,  lässt  sie  das  Oel  ohne  allen  Druck  hin- 
durch. Mitwirkend  ist  dabei  die  Eigenschaft  der  Galle,  dass  sie 
die  Fette  in  eine  Emulsion  überführt,  also  in  kleinste  Kügelchen 
spaltet,  welche  die  Poren  der  tbierischen  Membran  leicht  pas- 
siren  können).  Mohnöl  z.  B.  geht  4.79mal  leichter  durch  die  Mem- 
bran als  Klauenfett,  aber  Leberthran  geht  7  bis  8mal  leichter 
durch  als  Mohnöl.  Entzieht  man  dem  Leberthran  künstlich  die 
Gallenstoffe,  so  wird  die  Eigenschaft  des  leichten  Durchgehens 
bedeutend  herabgesetzt,  und  wenn  man  umgekehrt  andere  Oele 
mit  Galle  versetzt,  so  passiren  sie  viel  leichter  die  Membran. 
Dunkle  Sorten  Leberthran  enthalten  mehr  Gallenstoffe  als 
die  hellen,  sie  gehen  nachweislich  leichter  durch  und  daran  liegt 
zugleich  der  Grund,  warum  viele  Praktiker  die  dunklen  Sorten 
wirksamer  gefunden  haben,  als  die  hellen. 

Noch  eine  andere  Eigenthümlichkeit  besitzt  der  Leberthran. 
Er  ist  nämlich  leichter  oxydirbar  als  andere  Oele  und  Fette  und 
auch  diese  Eigenschaft  ist  eine  Folge  der  beigemengten  Gallen- 
stoffe. Diese  Momente,  welche  die  Na  um  an|n'schen  Versuche  sicher 
gestellt  haben,   begründen   die  empirische  Anwendung  des  Leber- 
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thrans  in  wissenschaftlicher  Weise  und  erklären  seine  vorzügliche 
Wirkung,  die  Ernährung  im  Allgemeinen  zu  verbessern. 

Wichtig  ist  es  eine  genaue  Regelmässigkeit  der  Mahl- 
zeiten zu  beobachten.  Bei  Scrophulösen  des  kindlichen  Alters 
setze  man  die  Zahl  der  Mahlzeiten  auf  vier  in  geeigneten  Zwischen- 
räumen fest.  Werden  Bäder  verordnet,  so  muss  dies  zu  einer  Zeit 
geschehen,  wo  die  Verdauung  bereits  vollendet  ist,  weil  sonst 
leicht  Digestionsstörungen  entstehen  könnten. 

Dem  Schlafe  muss  sein  volles  Recht  gegönnt  werden. 
Scrophulöse  Kinder  müssen  zeitlich  zu  Bette  gehen  und  ihnen 
eine  acht-  neun-  bis  zehnstündige  Ruhe  gegönnt  werden.  Auch  Er- 
wachsene sollen  während  des  Kurgebrauches  sich  zeitlich  zu  Bette 
begeben. 

Häufige  Bewegung  im  Freien  ist  dringend  nothwendig  und 
namentlich  nach  dem  Baden  promeniren  in  frischer  Luft  sehr 
zweckmässig.  Die  Gymnastik  ist,  massig  betrieben,  in  vielen  Fällen 
vortheilhaft.  Beim  Gebrauche  der  Seebäder  muss  die  Diät  genau 
geregelt  werden,  um  bei  dem  gesteigerten  Nahrungsbedürfnisse, 
welches  eine  Folge  des  Bades,  nicht  zu  Excessen  durch  unmässiges 
Essen  Veranlassung  zu  geben.  Die  passendste  Diät  hiebei  ist  ani- 
malische Kost,  besonders  der  Genuss  kräftiger  Fleischsorten, 
hingegen  sind  die  so  verlockenden  Seefische  zu  verbieten.  Die 
Kleidung  muss  des  Morgens  und  Abends,  da  die  Seeluft  sehr  feucht 
zu  sein  pflegt,  recht  warm  sein,  um  Erkältungen  zu  vermeiden. 

Die  Bedeutung  der  „diätetischen  Kuren"  mittelst  Molke, 
Traubensaft  und  frischen  Kräutersäften  ist  für  Scro- 
phulöse eine  sehr  wesentliche,  da  wir  in  diesen  diätetischen  Mitteln 
wichtige  Potenzen  besitzen,  um  das  Material,  aus  welchem  sich 
der  Organismus  aufbaut,  in  mannigfacher  Weise  zu  verändern,  be- 
sonders wenn  hiebei  auch  die  Regelung  der  übrigen  Nahrungs- 
mittel in  geeigneter  rationeller  Weise  erfolgt. 


Chlorosis. 

Die  Blutmischung,  welche  die  Chlorose  charakterisirt  und  in 
einer  Verminderung  der  zelligen  Elemente  des  Blu- 
tes besteht,  gibt  sich  durch  bleiche  Beschaffenheit  der  äusseren 
Haut  und  der  sichtbaren  Schleimhäute,  durch  Veränderungen  in 
den  Respirations-  und  Circulationsorganen  (Vermehrung  der  Athem- 
züge,  Geräusche  in  den  Venen),  durch  Störungen  in  den  Verdau- 
ungsorganen (Dyspepsie,  Cardialgie  etc.)   so  wie  in    den    sexuellen 
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Funktionen  (Amenorrhoe,  Dysmenorrhoe)    und   endlich    durch  die 
manigfaltigsten  Neurosen  kund. 

Dass  die  Vorgänge  zur  Zeit  der  Pubertätsentwicklung  des 
weiblichen  Organismus  einen  wesentlichen  Einfluss  auf  die  Entste- 
hung der  Krankheit  besitzen,  ist  feststehend  und  von  Wichtigkeit 
für  die  Therapie. 

So  wie  es  in  der  Therapie  überhaupt  nun  eine  unumstöss- 
liche  Thatsache  ist,  dass  die  Chlorose  am  schnellsten  und 
sichersten  durch  Eisenpräparate  geheilt  wird,  so  spielen  auch  bei 
der  Balneotherapie  der  Chlorose  die  Eisenhaltigen 
Mineralwässer  die  Hauptrolle. 

Die  berechtigte  Anwendung  der  Eisenwässer  bei  Chlorose 
gehört  zu  den  Thatsachen  der  Balneotherapie,  an  deren  Werth  Nie- 
mand zweifelt.  Ein  Anderes  ist  jedoch  die  Streitfrage,  wodurch 
der  treffliche  Erfolg  dieser  Wässer  bewirkt  wird,  und  in  welcher 
Weise  dabei  das  Eisen  betheiligt  ist. 

Die  gewöhnlichste,  sowohl  von  dem  physiologischen  Experi- 
mente als  der  practischen  Erfahrung  gestützte  Ansicht  ist  die- 
jenige, dass  die  in  den  Eisenwässern  enthaltene  Eisenquantität  in 
die  Blutbahn  übergeht  und  sich  daselbst  an  der  Neubildung 
von  Blutkörperchen  betheiligt.  Die  Veränderungen, 
welche  das  Blut  hiebei  erfährt,  sind  uns  in  ihren  Details  noch 
dunkel ;  so  viel  steht  aber  fest,  dass  nach  einem  längeren  Ge- 
brauche der  Eisenwässer  die  Zahl  der  rothen  Blutkörper- 
chen sich  absolut  vermehrt  zeigt,  die  Kranken  ein  ge- 
sünderes Aussehen  erhalten,  die  Haut  sich  röthet,  die  Körper- 
wärme zunimmt  und  die  übrigen  Functionen  sich  normalisiren. 

Medicinalrath  Richter  in  Alexisbad  hat  in  jüngster  Zeit 
darzuthun  versucht,  dass  das  Eisen  der  Eisenwässer  bei  Chlorose 
nicht  durch  unmittelbare  Correction  der  Blutmischung  günstig 
wirke,  sondern  vielmehr  „als  ein  belebender  und  erhebender  Reiz 
auf  die  Funktion  und  die  vitalen  Aeusserungen  der  contractilen 
Bildungselemente  der  feinsten  Blut-  und  Zellencanilchen."  „Nur 
durch  diese  Einwirkung,  welche  die  bisherige  Unthätigkeit,  an  der 
der  Stoffwechsel  darniederlag,  aufhebt,  ist  es,  wodurch  die  Chlo- 
rose geheilt  wird.  Diese  kann  nur  dadurch  gehoben  werden,  dass 
die  Organentheile,  von  deren  Unthätigkeit  und  Erschlaffung  die 
Störung  ausgeht,  die  contractilen  Elemente  der  feinsten  Blutge- 
fässe und  Saftcanälchen  wieder  in  Spannung  versetzt,  ihr  Tonus 
gehoben  und  ihre  Vitalität  gesteigert  wird.  Den  zu  diesem  Zwecke 
nöthigen  Reiz  auf  die  Vitalitätsäusserung  dieser  Gebilde  übt  unter 
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anderen  Einflüssen,  und  man  kann  wohl  sagen  in  einer  spezifischen 
Weise,  das  Eisen.  Erst  durch  die  gesteigerte  Thätigkeit  dieser 
Gebilde  erlangt  der  Organismus  die  Fähigkeit,  dass  ihm  mit  den 
Nahrungsmitteln  gebotene  Bildungsmaterial  seiner  selbst,  das  stets 
Eisen  in,  für  die  Mischung  des  Blutes  hinreichender  Menge  enthält, 
in  sich  selbst  zu  fesseln  und  organisch  zu  verwandeln." 

Die  Eisenwässer  sind  um  so  leichter  zu  vertragen,  je  mehr 
denselben  Kohlensäure  und  Alkalien  beigemengt  sind,  denn  die 
Kohlensäure  wirkt  anregend  auf  die  Magennerven,  verursacht 
stärkere  Secretion  des  Magensaftes,  hiemit  reichere  Lösung  von 
dem  im  Magen  gebildeten  Eisenalbuminate  und  erzielt  auf  diese 
Weise  eine  quantitativ  grössere  Aufnahme  von  Eisen  ins  Blut ; 
während  die  Alkalien  die  Thätigkeit  des  Flimmerepithels,  welche 
bei  der  Aufnahme  von  Stoffen  im  Darmcanale  von  sehr  hoher  Be- 
deutung ist,  erhöhen. 

Zuweilen  wird  der  Reiz  der  Kohlensäure  von  Chlorotischen 
nicht  vertragen.  Sie  bekommen  oft  nach  dem  Genüsse  kohlen- 
säurereichen Mineralwassers  oder  nach  dem  Einathmen  mit  Koh- 
lensäure geschwängerter  Luft,  selbst  nach  dem  Gebrauche  eines 
kohlensäurereichen  Bades  heftige  Anfälle  von  Kurzathmigkeit, 
Herzklopfen,  Kopfschmerz  und  Schwindel,  zuweilen  sogar  Krämpfe  , 
welche  erst  nach  einiger  Zeit  vorübergehen.  Jedenfalls  ist  es 
besser,  die  Eisenwässer  in  kleinen,  aber  häutigen  Gaben  zu  reichen. 
Welche  Dosis  eines  Eisenwassers  nothweudig  ist,  um  eine  Chlorose 
zu  heilen,  lässt  sich  nicht  im  Allgemeinen  bestimmen.  Gewöhnlich 
wird  die  Trinkcur  durch  4  bis  6  Wochen  verordnet  und  meist 
muss  man  dieselbe  mehrere  Male  wiederholen  lassen. 

In  erster  Linie  sind  es  die   reinen  Eisenwässer,  welche 
bei  Chlorose  zur  Trinkcur  verwerthet   werden,    dann    die  Eisen- 
säuerlinge und  endlich  auch  die  verschiedenen,  durch  grösseren 
Eisengehalt  ausgezeichneten  Mineralwässer  an  derer  Kateg  orie. 
Die    reinen    Eisen  wässe  r   finden    vor  allen    andern    die 
Anzeige,    wenn    die    Symptome    der  fehlerhaften  Blutmischung  in 
hervorragender  Weise  zu  Tage   treten    und  sich  besonders  in  der 
Blut-  und  Nervensphäre    manifestiren,    so   wie    durch   Darnieder- 
liegen der  Functionen,    der  Verdauungsorgane    und    Schwäche  der 
Sexualorgane,    ohne   dass    es   jedoch    in  den  beiden  Letzteren  zu 
organischen    Destructionen    gekommen.     Die    blutbildende    Macht 
des  Eisens  und  die  anregende  Kraft  der  Kohlensäure  treten  hier 
ganz  rein    zu  Tage- 

Die  durch  Reichthum  an  diesen  beiden  Potenzen  ausgezeich- 
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neten  Eisenquellen  von  Parad,  Bocklet,  die  Lenkeyquelle  von 
Szliacs,  die  Victorsquelle  von  Königswarth,  der  Trinkbrunnen 
von  Driburg,  die  Fürstenquelle  in  Imnauj,  die  Trinkquelle  in 
Lie  benstein,  der  Stahl-  und  Weinbrunnen  S  chwalbach's,  der 
Trinkbrunnen  Pyrmont's,  der  Pouhon  in  Spaa, der  Ambrosius- 
brunnen  Marienbad's,  dieTrink  quellen  in  S  t  e  b  e  n  und  St.  Moritz 
sind  unter  den  bereits  öfter  genannten  reinen  Eisenwässern  die- 
jenigen, welche  die  meiste  Empfehlung  verdienen. 

Man  lässt  im  Allgemeinen  täglich  18  bis  36  Unzen  von  diesen 
Wässern  auf  verschiedene  Tageszeiten  vertheilt  trinken,  und  die 
Kur  gewöhnlich  4  bis  8  Wochen  währen.  Der  Gebrauch  der 
Eisenwässer  darf  nicht  zu  lange  ausgedehnt  werden,  um  nicht 
Verdauungsbeschwerden  selbst  herbeizuführen.  Es  ist  darum,  wo 
eine  durch  längere  Wochen  dauernde  Kur  nöthig  erscheint,  ange- 
messener, eine  2  bis  3  Wochen  lange  Pause  in  derselben  eintreten 
zu  lassen. 

Die  alkali  sch-salinischen  und  alkali|sch-muriati- 
schen  Eisensäuerlinge  verdienen  dann  den  Vorzug,  wenn  der 
Zustand  der  Verdauungsorgane  (chronischer  Magen-  und  Darm- 
katarrh) die  Anwendung  der  reinen  Eisenwässer  schwierig  macht 
und  eine  leichte  Anregung  des  Digestionstraktes  durch  die  Salze 
wünschenswerth  erscheinen  lässt,  oder  wenn  die  Symptome  von 
überschüssiger  Magensäure  so  hervortreten,  dass  sie  den  Mitge- 
brauch derAlkalien  neben  dem  Eisen  dringend  empfehlen. 

Es  werden  in  solchen  Fällen  die  Franzens-  und  Louisen- 
quelle in  Franzensbad,  die  Moritz- und  Marienquelle  in  Elster, 
die  Wenzelsquelle  in  Rippoldsau,  der  Sprudel  und  die  Haupt- 
quelle in  Bartfeld,  die  Trinkquelle  Pyrawarth's,  die  Quellen 
von  Petersthal,  Freiersbach,  Griesbach,  Antogast  und 
m.  A.,  in  geeigneter  Weise  augewendet,  selten  ihre  Dienste  versagen. 

Die  alkalisch-erdigen  Eisensäuerlinge  werden  bei 
normalen  Verdauungsorganen  bei  Chlorose  dann  vorgezogen  wer- 
den, wenn  diese  scrophulöse  Personen  betrifft,  denen  gegenüber 
man  nebst  dem  Eisen  noch  die  Kalksalze  zu  verwerthen  sucht. 

Man  empfiehlt  unter  solchen  Umständen  die  Hauptquellen  in 
Krynica,  den  Neubrunnen  und  Stammbrunnen  inElöpatak,  die 
Rudolfsquelle  in  Marienbad,  die  Quellen  von  Rodna,  Teinach, 
Karlsbrunn  u.  A.  m. 

Je  nach  dem  Vorwiegen  der  krankhaften  Veränderungen  des 
einen  oder  anderen  Organes  bei  Chlorose  können  auch  die  durch 
grösseren  Eisengehalt   ausgezeichneten  Glaubersalzquellen  (Kreuz- 
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und  Ferdinandsbrunnen  in  Marienbad)  oder  Kochsalzwässer 
(Rakoczy  und  Pandur  in  Kissingen,  Elisabethquelle  in  Hom- 
burg etc.)  ihre  Anzeige  finden,  wie  wir  dies  bei  den  betreffenden 
Krankheitsformen  bereits  erörtert  haben. 

Von  den  Bädern  sind  es  ganz  vorzüglich  die  Eisenmoor- 
bäder, dann  die  kohlensäurehaltigen  Mineralbäder 
(Stahlbäder,  Säuerlingsbäder),  welche  für  die  Balneotherapie  der 
Chlorose  von  grosser  Bedeutung  sind. 

Im  Allgemeinen  sind  hohe  Temperaturgrade  und  lange  Dauer 
der  Bäder  für  Chlorose  nicht  geeignet.  Die  Regelung  muss  natür- 
lich den  individuellen  Verhältnissen  angemessen  geschehen,  allein 
die  Temperatur  von  26  bis  22°  R.  für  Wasserbäder  und  29  bis 
26°  für  Moorbäder,  ferner  die  Dauer  derselben  von  15  bis  25 
Minuten  dürfte  im  Allgemeinen  die  passendste  sein.  Eben  so  ge- 
nügt zumeist  ein   Bad  für  jeden  zweiten  oder  dritten  Tag. 

Die  Eise]nmoorbäder  verdienen  als  die  auf  Restaurirung 
des  Blutes  und  Belebung  des  Nervensystems  am  mächtigsten 
wirkenden  Bäder  die  sorgfältigste  Beachtung.  Ihre  günstigen 
Wirkungen  sind  selbst  in  Fällen,  in  denen  man  sich  bloss  auf  die 
„Badekur"  beschränkt,  der  überraschendsten  Art. 

Was  die  wirksamen  Momente  der  Eisonmoorbäder  be- 
trifft, so  sind,  abgesehen  von  dem  darin  enthaltenen  Wasser, 
dessen  Einfluss  auf  den  Organismus  sich  im  Moorbade,  wie  in 
jedem  anderen  Wasserbade  verhält  und  von  dem  Temperaturgrade 
des  Bades  nicht  bloss  die  festen  Bestandtheile  der  Moorsubstanz, 
sondern  auch  die  aus  derselben  sich  entwickelnden  Gasarten, 
die  flüchtigen  Säuren,  der  mechanische  Druck  und  die 
Reibung  zu  betrachten. 

Von  den  festen  B  estandtheilon  wirken  die  meisten 
mineralischen  Eisensalze  zusammenziehend  auf  die  Capillar- 
gefässe  der  Applicationsstelle  und  vermindern  deren  Secretion. 
Die  örtliche  Wirkung  der  pflanzensauren  Eisensalze,  also 
auch  der  Humate  ist  dagegen  wenig  oder  gar  nicht  adstringirend. 
Die  Wirkungen  des  Eisens  auf  die  Blutbereitung  haben  wir  bereits 
früher  besprochen.  Aus  dem  Umstände,  dass  diese  allgemeinen 
Wirkungen  des  Eisens  selbst  dann  hervortraten,  wenn  die  Kur 
bloss  auf  den  Gebrauch  der  Moorbäder  beschränkt  blieb,  schliesst 
Bosch  an,  dass  „das  Eisen  in  hinreichender  Quantität  von  der 
Haut  aufgesogen  wird."  In  ähnlicher  Weise  wie  das  Eisen  be- 
sitzen das  in  den  Moorbädern  enthaltene  Mangan  sowohl  als  die 
Kieselsäure  restaurirenden  Einfluss  auf  das  Blut.  Die  Alaun- 
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erde  wirkt  örtlich  adstringirend.  Durch  Verbindung  mit  der 
Schwefelsäure  oder  einer  Humussäure  wird  die  Alaunerde  im 
Wasser  löslich  und  „hiemit  zur  Aufsaugung  geeignet."  Die  Cal- 
ciumsalze  und  die  Strontianverbindungen  wirken  örtlich  zu- 
sammenziehend, austrocknend,  die  Secretion  vermindernd. 

Die  sich  entwickelnden  Gasarten  sind  vorzugsweise  Kohlen- 
säure und  Schwefelwasserstoff,  deren  örtliche  und  allge- 
meine Wirkung  wir  bereits  besprochen  haben. 

Die  Humussäuren,  Quellsäuren,  Quellsalzsäuren 
wirken  örtlich  adstringirend  reizend.  In's  Blut  aufgenommen, 
vermögen  sie  einen  Theil  des  freien  Alkali  zu  neutralisiren  und 
sollen  auch  überhaupt  lebhaftere  Anregung  der  Blutbildung  be- 
wirken. 

Den  flüchtigen  organischen  Säuren  schreibt  Lehmann  die 
Hauptwirkung  der  Moorbäder  auf  Anregung  der  Blutbildung  zu. 
Er  glaubt,  die  Aufnahme  des  Eisenvitriols  und  anderer  löslicher 
Eisenpräparate  in  das  Blut  (vermittelst  der  Haut,  bei  unverletzter 
Oberhaut)  leugnen  zu  müssen,  wogegeh  die  uuter  Vermittlung  des 
Eisenoxydhydrates  gebildeten  flüchtigen  Stoffe  des  Mineral- 
moors als  Ameisensäure,  Essigsäure,  Bernsteinsäure,  Stearinsäure 
und  Brenzölsäure  wirklich  in  das  Blut  aufgenommen  wurden. 
Diese  seien  gerade  die  wirksamsten  Bestandtheile  der  Moorbäder 
und  die  rechtmässigen  natürlichen  Vertreter  der  bisher  ange- 
nommenen Wirkung  des  Eisens.  Es  ist  übrigens  möglich,  diese 
günstige  Wirkung  der  Säuren  dadurch  zu  erklären,  dass  bei  vielen 
oligocythämischen  Zuständen  ein  pathologisches  Plus  von  alkali- 
schen Basen  im  Organismus  vorhanden  ist  und  die  Säuren  die 
Alcalescenz  des  Blutes  oder  der  Säfte  überhaupt  vermindern. 

Der  Druck  und  die  Reibung  sind  in  den  Moorbädern 
natürlich  weit  bedeutender  als  in  den  Wasserbädern.  Durch  diesen 
Druck  wird  die  Contractilität  des  Hautorgans  unterstützt  und  die 
Aufsaugung  lebhafter  angeregt.  Der  Druck  der  Moorsubstanz  auf 
die  ganze  Körperoberfläche  oder  den  grössten  Theil  derselben  er- 
zeugt eine  stärkere  Congestion  nach  den  inneren  Organen,  als  es 
bei  den  gewöhnlichen  Bädern  der  Fall  ist.  Derselbe  veranlasst 
ferner  eine  lebhaftere  Anstrengung  der  Muskelkräfte  gegen  den 
Widerstand  der  Moorsubstanz,  eine  Art  Gymnastik  im  Bade  selbst. 
Die  Reibung  mit  den  scharfen  Moortheilen  endlich  verursacht 
zahlreiche  Aufschärfungen  der  Haut  und  wir  glauben,  dass  hierin 
ein  Grund  mehr  besteht,  die  Aufsaugung  der  löslichen  Be- 
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standtheile  im  Moorbade   und    die  Aufnahme   derselben 
in's  Blut  anzunehmen. 

Wenn  sich  die  Rolle,  welche  der  Electricität  bei  den  Mineral- 
bädern gegenwärtig  vindicirt  wird,  wirklich  eine  grosse  ist,  so  lässt 
sich  annehmen,  dass  dieselbe  speciell  in  den  Moorbädern  eine  be- 
deutende sein  dürfte,  wo  so  viele  Momente  dem.  Auftreten  electri- 
scher  Erscheinungen  günstig  sind. 

Den  Moorbädern  wird  mehrfach  im  Vergleiche  zu  Wasser- 
bädern ein  geringeres  Wärmeleitungsvermögen,  aber 
eine  grössere  specifische Wärme  —  Wärmecapacität  —  zu- 
geschrieben. Die  erstere  Eigenschaft  soll  dadurch  begründet  sein, 
dass  die  Moorsubstanz,  zur  Hälfte  ohngefähr  aus  vegetabilischen 
Theilen  besteht,  welche  besonders  im  verkohlten  Zustande  eine 
sehr  geringe  Leitungsfähigkeit  besitzen. 

Die  Wirkung  der  Moorbäder  wird  sehr  wesentlich  je  nach 
der  Menge  der  Moorsubstanz,  welche  zu  denselben  verwendet  wird, 
also  je  nach  der  Dichtigkeit  des  Bades  modificirt.  Wichtig 
erscheint  es  darum,  was  wir  hier  nochmals  betonen  wollen,  die 
Menge  der  Moorsubstanz,  welche  zu  einem  Bade  ver- 
wendet wird,  genau  zu  bestimmen.  Wir  thun  dies  stets 
nach  Kubikfussen  Moor,  weil  uns  diese  Massbestimmung  verläss- 
licher erscheint,  als  etwa  nach  dem  Gewichte.  Der  Arzt  hat  hie- 
durch  ein  Mittel  an  der  Hand,  die  Wirkungen  der  Moorbäder  je 
nach  der  Individualität  der  Kranken  zu  verändern  und  auf  diese 
Weise  Moorbäder  selbst  Personen  zu  gestalten,  bei  denen  man 
sie  früher  (der  erregenden  Eigenschaft  wegen)  für  contraindicirt 
hielt.  Dass  ein  gleiches  Moment  der  Regulirung  die  Bestimmung 
der  Temperatur  des  Bades  ist,  braucht  nicht  speciell  betont 
zu  werden. 

Von  wesentlichem  Einflüsse  auf  die  Wirkung  der  Eisenmoor- 
bäder ist  auch  der  Grad  der  Verwitterung  der  Moorsub- 
stanz, welche  zu  dem  Bade  verwendet  wird. 

Der  frische  oder  rohe  Moor  an  seiner  ursprünglichen  Bil- 
dungsstätte besitzt  nur  sehr  wenig  lösliche  mineralische  Bestand- 
teile. Er  verwittert  erst  im  Freien  und  zwar  um  so  vollstän- 
diger, je  öfter  ein  Wechsel  in  den  Einwirkungen  der  atmosphäri- 
schen Luft  des  Wassers  (Regen,  Schnee  u.  s.  w.)  und  der  Sonne 
vorgekommen  war.  Diese  Verwitterung  besteht  in  einer  allmäligen 
Oxydation  der  meisten  Bestandtheile  des  Moores  an  der  Atmo- 
sphäre. Man  kann  sie  als  einen  langsamen  Verbrennungsprocess 
bezeichnen.     Der  wesentlichste   und    allgemeinste  Erfolg  der  Ver- 
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Witterung  ist  der,  dass  aus  unlöslichen  mineralischen  wie  organi- 
schen Suhstanzen  lösliche  (d.  i.  wirksamere)  Stoffe  und  unter 
den  organischen  auch  gewisse  flüchtige  Säuren  erzeugt  werden. 
Das  Zweifach  Schwefeleisen  verwandelt  sich  hiebei  mehr  oder 
weniger  vollständig  in  lösliches  schwefelsaures  Eisenoxydul; 
Ameisensäure,  Essigsäure  und  andere  organische  Säuren  bilden 
sich  fortwährend  neu,  und  ein  lebhafter  chemischer  Zersetzungs- 
und  Verbindungsprocess,  der  selbst  von  einer  Entwicklung  freier 
Wärme  begleitet  sein  kann,  wird  in  den  sämmtlichen  Moorbestand- 
theilen  eingeleitet.  Die  Summe  der  löslichen  Bestandtheile  nimmt 
in  geradem  Verhältnisse  mit  der  Verwitterung  zu,  so  zwar,  dass 
die  auf  der  Halde  nur  unvollkommen  verwitterte  Moorerde  mehr 
als  zehnmal  so  viel  im  Wasser  löslicher  Stoffe  enthält,  als  es  die 
frische  Moorerde  und  die  möglichst  vollständig  verwitterte  sogar 
beinahe  hundertmal  mehr. 

Die  Eisenmoore  von  Marienbad  und  Franzensbad 
mögen  ihre  mächtige  Wirkung  mit  der  Art  und  Weise,  in  welcher 
ihre  Verwitterung  eingeleitet  wird,  zu  verdanken  haben. 

Betreffs  der  physiologischen  Wirkung  der  Moor- 
bäder haben  die  von  mir  in  Marienbad  an  Patienten  und  an 
mir  selbst  vorgenommenen  Versuche,  im  Ganzen  50  an  der  Zahl, 
(für  ein  Bad  von  28°  R.  mit  6  Kubikfuss  Moorsubstanz,  mittlere 
Dichte)  folgende  Beobachtungsresultate  ergeben: 

1.  Das  erste  Gefühl  nach  dem  Einsteigen  in  das  Moorbad 
ist  das  der  Erregung:  Wärmegefühl  im  ganzen  Körper,  beson- 
ders lebhaft  im  Gesichte,  Beklemmung  des  Athmens  (bei  den  an 
Moorbädern  nicht  Gewöhnten  zuweilen  Herzklopfen).  Nach  etwa 
zehn  Minuten  hat  sich  dieses  Gefühl  der  Erregung  gelegt,  nur  das 
Gesicht  ist  geröthet  und  am  Scheitel  des  Kopfes  ist  das  Gefühl 
von  Wärme  rege.  Am  Gesässe,  am  Scrotum,  an  den  Oberschenkeln 
verbreitet  sich  eine  lebhafte  brennende  Empfindung  hinauf  bis 
zum  Rücken  und  bis  zu  den  Extremitäten,  stellenweise  herrscht 
mehr  oder  minder  heftiges  Jucken.  (Je  dichter  die  zum  Bade  ver- 
wendete Moormenge  war,  um  so  prägnanter  traten  diese  Erschei- 
nungen auf.) 

2.  Der  erste  Effect  des  Moorbades  auf  die  Pulsfrequenz 
ist  eine  Vermehrung  derselben  um  8  bis  12  (bei  Neulingen 
bis  16)  Schläge  in  der  Minute;  bei  längerem  Verweilen  im  Bade 
geht  die  Pulsfrequenz  herab,  bleibt  aber  während  des  ganzen 
halbstündigen  Bades  um  4  bis  8  Schläge  stärker  als  gewöhnlich. 
Nach  1%   bis  2  Stunden    nach    dem  Bade   war    die   Pulsfrequenz 
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wieder  zur  Norm  zurückgekehrt.  Die  Respirationsfrequenz 
zeigte  ebenfalls  während  des  Bades  eine  Steigerung,  intensiver  im 
Beginne  desselben,  doch  anhaltend  während  des  ganzen  Bades  um 
4  bis  6  Züge.  Eine  halbe  Stunde  nach  dem  Bade  ist  die  Zahl  der 
Respirationszüge  die  normale. 

3.  Die  Körpertemperatur,  in  der  Achselsöhle  gemes- 
sen, stieg  während  des  halbstündigen  Bades  um  1,5°  C.  bis  3,5°  C. 
Die  Morgen-  und  Abendtemperatur  des  Körpers  an  Badetagen 
war  etwas  grösser  (0,5°  C.  bis  1,3°  C.)  als  an   badefreien  Tagen. 

4.  Die  Hau  t  Perspiration  war  unmittelbar  nach  dem  Bade 
lebhafterj  angeregt  als  gewöhnlich.  Die  Harnsecretion  wurde 
unmittelbar  durch  das  Moorbad  nicht  angeregt.  Während  nach 
jedem  kohlensäurehaltenden  Wasserbade  Drang  zum  Uriniren  ge- 
fühlt wird,  war  dies  nach  den  Moorbädern  nicht  der  Fall.  Die 
vierundzwanzigstündige  Harnausscheidung  war  an  den  Badetagen 
nicht  grösser  als  den  Tagen,  an  denen  nicht  gebadet  wurde, 
aber  wesentlich  geringer  als  an  den  Tagen,  an  denen  ein 
kohlensäurehaltiges  oder  auch  ein  gewöhnliches  Wasserbad  ge- 
nommen wurde. 

5-  Die  Ausscheidung  des  Harnstoffes  im  Harne  so 
wie  der  meisten  fixen  Harnbestandtheile  wurde  durch  das  Moor. 
bad  vermehrt,  die  Ausscheidung  der  phosphor- 
sauren Salze  vermindert. 

6.  Die  mächtige  Einwirkung  des  Moorbades  auf  das  Blut- 
gefäss- und  Nervensystem  gibt  sich  bei  Vollblütigen  zuweilen  durch 
Erscheinungen  von  Hirnhyperämie  kund,  bei  hochgradig  Anä- 
mischen durch  Schwindelanfälle.  Zuweilen  trat  nach  dem  Bade 
Nasenbluten  auf.  Die  menstruale  Ausscheidung  zeigte  sich, 
wenn  die  Bäder  um  die  Zeit  des  Menstruationseintrittes  genom- 
men wurden,  intensiv  vermehrt. 

Den  Eisenmoorbädern  reihen  sich,  was  den  günstigen  Ein- 
fluss  auf  die  Chlorose  betrifft,  die  Kohlensäure  reichen 
Mineralbäder  (Stahlbäder)  an. 

Löschner  schreibt  die  Wirkung  der  Säuerlingsbäder  bei 
Chlorose,  Anämie  u.  s.  w.  der  Einwirkung  der  sich  entbindenden 
Kohlensäure  auf  die  Haut,  dann  vorzüglich  auf  das  Respira- 
tionsorgan und  in  Folge  dessen  auf  das  Blut-  und  Nerven- 
system zu.  Er  -spricht  sich  gegen  die  Ansicht  aus,  dass  Gase  oder 
feste  Bestandtheile  des  Badewassers  durch  die  unverletzte  Haut 
aufgenommen  werden  und  stellt  folgende  Schlusssätze  auf: 

1.  Die  Säuerlingsbäder  gehören  unter  die  mächtigsten  Agen- 
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tien  des  Heilapparates  und  werden  immer  höher  geschätzt  werden, 
je  mehr  man  ihre  heilsame,  weitaus  sich  verbreitende  Wirkungs- 
weise näher  kennen  lernen  wird. 

2.  Sie  sind  die  stärksten  Nerven-  und  Blutincitirenden  Mittel, 
demnach  die  Stoffmetamorphose    erklecklich  erhöhend. 

3.  Ihre  Wirkungsweise  ist  nimmermehr  durch  die  blosse 
Hautaffection  als  solche  zu  erklären  und  es  heisst  geradezu  aller 
Physiologie  Hohn  sprechen,  wenn  man  meint,  die  im  Wasser  ge- 
bundene Kohlensäure  könne  resorbirt  werden,  gewiss  ebenso  wenig  (?) 
wie  das  Eisen,  die  Salze  etc.  und  die  übrigen  mitunter  im  Mineral- 
wasser enthaltenen  Gase,  ja  selbst  bei  Verletzung  der  Oberhaut 
wäre  eine  Resorption  der  Gase  und  fester  Substanzen,  wie  sie 
die  Aerzte  noch  meistens  annehmen,  nach  unserem  Dafürhalten 
nur  unter  der  stürmischesten  Reaction  möglich,  aber  entweder 
gefahrvoll  oder  deletär. 

4.  Säuerlingsbäder  beweisen  am  klarsten,  dass  die  Wirkung 
der  Bäder  überhaupt  durch  zwei  Bahnen  geschehe,  durch  die 
äussere  Haut  und  den  Respirationsact,  und  zwar  meistens  eigens 
und  allein  bei  gewöhnlichen  Wasserbädern,  der  Kaltwasserkur  etc. 
durch  jene  ;  durch  beide  bei  Dampfbädern,  oder  bei  Gas-Kohlen- 
säure-Jod-Brom etc.  Bädern.  Bei  jenen  Bädern  erfolgen  die  all- 
gemeinen Erscheinungen  reflectorisch  auf  Blut  und  Nerven,  bei 
diesen  auf  doppeltem  Wege,  nämlich  durch  die  Reflexion  und  die 
mittelbare  Einwirkung  auf  die  Blutbase  mittelst  des  Resorptions- 
actes.  — 

Valentiner  stellt  folgende  Beobachtungen  als  Resultate 
seiner  Versuche  über  die  Wirkung  der  Kohlensäure  reichen 
Stahlbäder  (in  Pyrmont)  dar: 

1.  Die  ersten  Wirkungen  dieser  Bäder  manifestiren  sich  an 
der  Haut.  Die  Haut  wird  geröthet  und  diese  Röthung  ist  um  so 
lebhafter,  je  blutreicher  das  Individuum  ist.  Das  beim  Einsteigen 
in's  Bad  eingetretene  Kältegefühl  macht  bald  einer  brennenden 
Empfindung  Platz.  Diese  Empfindung  ist  am  stärksten  am  Scro- 
tum  und  am  Warzenhofe,  verbreitet  sich  nur  langsam  über  den 
übrigen  Körper  und  kombinirt  sich  gegen  Ende  eines  halbstündigen 
Bades  wieder  häufig  mit  Schauer-  und  Frostgefühl.  Die  Haut- 
muskeln werden  contrahirt  am  lebhaftesten  zeigt  sich  die  Con- 
traction  abermals  am   Scrotum  und  am  Warzenhof. 

2.  Constant  zeigte  sich  eine  Abnahme  der  Pulsfrequenz  als 
Effect  des  einzelnen  Bades.  Der  erste  Eindruck  des  Bades  führte 
eine  beträchtliche  Abnahme  herbei,  die  Hauptabnahme  fällt  in  das 
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zweite  Drittheil  des  selbständigen  Bades.  Zugleich  wird  aber  auch 
der  Puls  voller,  als  er  vor  dem  Bade  war.  Die  Pulsfrequenz  blieb 
in  einer  fünftägigen  Badereihe  geringer  als  die  Frequenz  vor  dem 
Beginne  der  Bäder.  Auf  die  Respirationsfrequenz  hatte  das  Baden 
keinen  wesentlichen  Einfluss,  es  tritt  zuweilen  beim  Beginne  des 
Bades  eine  gesteigerte  Respirationsfrequenz  auf,  die  aber  dann 
wieder  sinkt  und  selbst  etwas   geringer  wird  als  vor    dem  Baden. 

3.  Die  Körpertemperatur  in  der  Mundhöhle  gemessen  sank 
während  des  selbständigen  Bades,  die'  Temperatur  der  Versuchs- 
bäder war  23  bis  25°  R.  Je  geringer  die  Temperatur  des  Bades 
desto  grösser  war  der  Temperaturverlust  des  Körpers.  Die 
Morgen-  wie  die  Abendtemperatur  des  Körpers  an  Badetagen  war 
etwas  geringer  als  an  badefreien  Tagen. 

4.  Die  Harnsecretion  wurde  durch  das  Bad  unmittelbar  an- 
geregt, aber  die  Harnfiuth  verlief  schon  nach  einigen  Stunden 
und  die  24stündige  Harnausscheidung  war  an  den  Badetagen  nicht 
grösser  als  an  den  Tagen,  wo  nicht  ,'gebadet  wurde.  Die  Harn- 
stoffausscheidung wurde  an  den  Badetagen  etwas  verringert,  die 
Ausscheidung  der  übrigen  Harnbestandtheile  etwas  vermehrt,  eine 
bemerkenswerthe  Vermehrung  traf  nur  die  Kochsalzausscheidung. 

5.  Die  Bäder  wirken  auf  Gehirn  und  Rückenmark.  Bei  Voll- 
blütigen treten  zuweilen  Erscheinungen  von  Hirnhyperämie  auf,  bei 
Anämischeu  zuweilen  Ohnmacht.  Der  Schlaf  wird  Anfangs  oft 
gestört  und  es  treten  beängstigende  Träume  auf.  Bei  Kranken,  deren 
Rückenmark  sehr  erregbar  war,  wie  bei  manchen  Hysterischen, 
traten  Convulsionen  auf  und  bei  Kranken  mit  lokaler  Irritation 
des  Rückenmarks  steigerten  sich  die  durch  den  Reizungszustand 
hervorgerufenen  Erscheinungen  ,  Muskelzuckungen ,  excentrische 
Schmerzen  beträchtlich. 

Nach  diesen  Versuchen  fällt  daher  das  Hauptgewicht  der 
Wirksamkeit  der  Stahlbäder  auf  die  in  ihnen  enthaltene  Kohlen- 
säure und  es  ist  Aufgabe  der  Baineotechnik  das  Badwasser  mit 
dem  grösstmöglichen  Reichthume  an  Kohlensäure  zur  Benützung 
zu  erhalten.  Die  Eisenbäder,  welche  in  dieser  Richtung  be- 
sondere Empfehlung  verdienen,  haben  wir  bereits  wiederholt  her- 
vorgehoben. 

Eine  der  gewöhnlichen  Ansicht  ganz  entgegengesetzte  und 
wie  wir  glauben  nicht  berechtigte  Meinung  verficht  Medicinal- 
rath  Richter  in  Alexisbad.  Nach  ihm  ist  die  in  den  zum  Baden 
benutzten  Wässern  mit  Eisengehalt  enthaltene  Kohlensäure  nicht 
allein  kein  Beförderungsmittel  der  guten  Wirkung  derselben,  sou- 

Kisoh,  Balneotherapie.  II.  Abth.  ö 
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dem  im  Gsgentheile  sie  schwächt  dieselbe  entschieden 
ab,  .,denn  die  der  Haut  sich  im  Bade  anhängenden  Kohlensäure- 
bläschen  hindern  die  wirksame  Communication  des  Eisens  mit 
der  Haut  mechanisch  und  dynamisch ;  mechanisch,  indem  dort,  wo 
die  Kohlensäurebläscheo  aufsitzen,  der  Contact  des  Eisens  mit 
der  Haut  gehindert  wird,  dynamisch,  indem  die  Kohlensäure  die 
Contraction  der  Faser,  welche  das  Eisen,  um  guten  Effekt  zu  haben, 
stärken  soll,  abschwächt  und  abspannt."  (?) 

Die  kohlen  saure  nGasbäder,  in  denen  die  Wirkung  der  Koh- 
lensäure am  reinsten  zu  Tage  tritt,  werden  bei  Chlorose  angewendet, 
wenn  Neurosen  oder  gewisse  Leiden  der  Sexualsphäre  hiezu  die 
Indication  geben. 

Wenn  die  Reizbarkeit  der  Chlorotischen  eine  so  grosse  ist, 
dass  sie  weder  Moorbäder  noch  Kohlensäure  reiche  Mineralwasser- 
bäder vertragen,  dann  setzt  man  den  Letzteren,  um  ihre  Einwirkung 
milder  zu  gestalten,  warme  Milch,  Molken  oder  Abkochungen  von 
Chamillen,  Weizenkleie,  Malz  u.  s.  w.  zu. 

Zu  den  Kräuterbädern  bei  Chlorose  werden  vorzugc- 
weise  die  Pflanzenarten,  welche  sich  durch  Vorwalten  ätheröl- 
haltiger, adstriugirender  Bestandthei'e  auszeichnen,  so  Salvia  offi- 
cinalis,  Hysopus  officinahs,  Thymus  Serpyllum,  Origanuni  vulgare, 
Ruta  graveolens  ,  Archangelica  officinalis  ,  Levisticum  officinale 
u.  m.  A.  verwendet,  besonders  wenn  die  Chlorotischen  vorzugs- 
weise Symptome  der  Nei  vendepression  bieten. 

Grossen  Ruf  haben  in  jüngster  Zeit  die  balsamischen  Kie- 
fernadelbäder erlangt.  Die  zu  den  Bädern  benützte  Flüssig- 
keit wird  aus  den  in  den  Kieferwaldungen  täglich  frisch  gesam- 
melten grünen  Kiefernadeln  (Pinus  s;1vestris)  auf  dem  Wege  der 
Destillation  mittelst  eines  Dampfapparates  gewonnen.  Der  hie- 
durch  gewonnene  Kiefernadelbalsam  ist  ziemlich  klar ,  Anfangs 
von  weissgelblicher,  nach  mehrstündiger  Digestion  von  grünlich 
brauner  Farbe,  bietet  einen  kräftigen,  angenehmen,  harzig  aro- 
matischen Geruch,  etwas  bitteren  ad stringir enden  Geschmack.  Die 
vorwiegenden  wirksamen  Bestandtbeile  dieses  Balsams  sind:  Aethe- 
risches Oel,  Ameisensäure,  Gärbestoff  und  bittere  harzige  Sub- 
stanzen. 

Die  Menge  dieser  Flüssigkeit,  welche  man  dem  Badewasser 
zusetzt,  variirt  nach  dem  Alter,  der  Coastitutien  und  der  Sensi- 
bilität der  Kranken.  Bei  sehr  reizbaren  Individuen  beginnt  man 
mit  einem  Zusätze  von  1  bis  3  Quart  Kiefernadelbalsam  und  steigt, 
wenn  das  Bad  gut  vertragen  wird,  alle  3  bis  4  Tage  um  1  bis  2  Quart, 
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bis  endlich  im  Verlaufe  der  Kur  täglich  15  bis  20  Quart  zuge- 
setzt wird.  Bei  kräftigereu  Subjecten  kann  man  auch  schon  mit 
6  bis  7  Quart  als  Zusatz  heginnen,  nach  3  bis  4  Tagen  um  2  bis  4 
Quart  steigen,  so  dass  30,  40  auch  noch  mehr  Quart  dieser  Flüs- 
sigkeit als  Zusatz  verwendet  wird. 

Aehnlichen  Verhältnissen  unterliegt  die  Bemessung  der  Dauer 
eines  solchen  Bades,  das  man  Anfangs  stets  nur  durch  eine  Viertel- 
stunde so  gebrauchen  lassen  soll,  dessen  Anwendung  aber  später 
bis  auf  drei  Viertelstunden  ausgedehnt  werden  kann.  Die  Tem- 
peratur  des    Bades  schwankt   gewöhnlich  zwischen  22  bis  26°  R. 

Diese  Bäder  wirken  vorerst  erregend  und  belebend  auf  die 
Hautthätigkeit.  Sie  rufen  Prickeln  und  Jucken  in  der  Haut  her- 
vor, vermehren  die  Hautsecretion  und  kräftigen  dieses  Organ,  in- 
dem sie  die  Empfindlichkeit  gegen  atmosphärische  Einflüsse  ver- 
mindern. In  zweiter  Linie  macht  sich  auch  der  günstige  Einfluss  die- 
ser aromatischen  Bäder  auf  die  Blutbereitung  und  Anbildung  geltend. 

Die  Hydrotherapie  kann  bei  Chlorotiscben  nur  dann  zur 
Anwendung  kommen,  wenn  die  Chlorose  nur  geringen  Grades 
ist,  die  Blutbildung  nicht  wesentlich  gestört  ist. 

F 1  e  u  r  y  rühmt  die  glänzenden  Erfolge  der  allgemeinen 
und  localen  kalten  Wasserdouchen  bei  Chlorose.  Unter 
dem  Gebrauche  der  kalten  allgemeinen  Douchen,  welche  zwei 
bis  dreimal  täglich  durch  zwei  bis  drei  Minuten  angewendet  wur- 
den, heilten  ihm  zufolge  mehrere  Fälle  von  Chlorose,  welche  Jahre 
lang  mit  Eisenpräparaten,  Badern  und  diätetischem  Regime  ver- 
geblich behandelt  worden  waren,  in  2  bis  7  Monaten.  Die  Ver- 
dauung besserte  sich,  die  Körperkräfte  nahmen  zu,  die  Neural- 
gien verschwanden,  die  Blutcirculation  wurde  lebhafter,  die  Haut 
geröthet  und  auch  die  Catamenien  stellten  sich  regelmässig  ein. 
Wenn  auch  die  ersten  Douchen  Suffocationserscheinungen,  Herz- 
klopfen und  andere  Beschwerden  bei  Chlorotischen  hervorrufen, 
so  sollen  doch,  nach  dem  genannten  geistreichen  Verfechter  der 
hydrotherapeutischen  Methode,  diese  Uebelstände  bald  verschwinden 
und  die  Douchen  schon  nach  kurzer  Zeit  leicht  vertragen  werden. 
—  In  Fällen,  in  welchen  die  Chlorose  hochgradig  ist  und  von 
den  Kranken  desshalb  nicht  so  leicht  eine  kräftige  Reaction  gegen 
die  Einwirkung  des  kalten  Wassers  zu  erwarten  ist,  möchten  wir 
durchaus  nicht  hydrotherapeutische  Proceduren  an- 
rathen.  Dasselbe  gilt  von  den  Seebädern,  welche  bei  Chlo- 
rose leichteren  Grades  bei  Vorwiegen  der  verschiedenartigen 
nervösen  Symptome  besonders  zur  Nachkur  nach  dem  Gebrauche 
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der  Eisenwässer  recht  empfehlenswerth  sind,  jedoch  bei  sehr  vor- 
geschrittener chlorotischer  Blutmischung  nicht  gut  anzurathen  sind. 
Der  günstige,  stärkende  Einfluss  der  Seeluft  ist  nicht  zu  be- 
streiten. 

Die  Diät,  die  geeignete  Empfehlung  der  Nahrungsmittel, 
sowie  passende  Anordnung  des  Aufenthaltes  im  Freien,  der  Be- 
wegung u.  s.  w.  ist  auch  bei  der  Balneotherapie  der  Chlorose 
ein  Hauptmoment. 

Es  sind  vorzüglich  jene  Nahrungsmittel  zu  wählen, 
durch  welche  dem  Organismus  ein  beträchtlicher  Eisengehalt  zu- 
geführt wird.  In  dieser  Categorie  nimmt  gutes  Fleisch,  besonders 
cruorreiches  Wildpret  die  erste  Stelle  ein.  Vorzüglich  nützlich  er- 
weist sich  das  noch  blutige  Fleisch  eines  Bratens,  bei  dessen  Zu- 
bereitung die  Temperatur  im  Innern,  wie  eben  die  blutige  Be- 
schaffenheit beweist ,  unter  70°  geblieben  ist,  da  sich  bei  70° 
die  rothe  Farbe  des  Hämatosins  in  eine  braune  verwandelt.  Es 
ist  übrigens  wahrscheinlich,  dass  auch  das  durch  die  Hitze  ge- 
ronnene Gemenge  von  Globulin  und  gebräunte  Hämatosin  durch 
den  Magensaft  gelöst  wird.  Ausser  Fleisch  verdienen  namentlich 
Eidotter  und,  wenn  die  Verdauungswerkzeuge  gehörig  thätig  sind, 
Ackerbohnen,  Linsen,  Spinat,  Lebern  in  der  Chlorose  empfohlen 
zu  werden. 

Da  Kochsalz  sowohl  direkt  als  indirekt  die  Blutbildung  und 
insbesondere  die  Entwicklung  rother  Blutkörperchen  befördert 
so  ist  kochsalzreiche  Nahrung  in  der  Bleichsucht  anzurathen  (M  o- 
1  es  chott.) 

Ausser  den  genannten  Nahrungsmitteln  wäre  als  für  Chlorotische 
sehr  geeignet  noch  vorzüglich  eine  Terne  von  Pflanzen  zu  nennen, 
deren  Aufgüsse  und  Abkochungen  unter  die  angenehmsten  Ge- 
nussmittel zählen  und  die  wenigstens  bisher  zu  den  „organisch 
verlarvten  ,  assimilirbaren  eisenreichsten  Gewächsen "  gehören 
(Kletzi  nsky):  Der  chinesische  Thee,  Thea  bohea,  der  duftige 
Waldmeister,  Asperula  adorata,  und  die  Walderdbeere,  Fragaria 
vesca.  Der  gleichzeitige  Gerbstoffgehalt  dieser  Gewächse  wird 
durch  seine  tonisirende  Adstringenz,  die  er  auf  die  dyspeptische, 
durch  die  Lösung  mit  jenen  anomalen  Gasen  relaxirte  Schleim- 
haut des  chlorotischen  Darmes  ausübt,  die  Gesammtwirkung  auf 
das  kräftigste  unterstützen. 

Im  Herbste  ist  die  Einleitung  einer  Traubenkur  für  Chlo 
rotische    recht    zweckmässig,    nur    darf  man    bei    Anordnung  der 
Traubenkur  nicht  vergessen,  dass  diese  hier  einen  ganz  anderen  Zweck 
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als  z.  B.  bei  Anwendung  gegen  plethora  abdominalis  hat,  dass 
sie  hier  nämlich  die  Organoplastik  vollständig  unterstützen  soll. 
Um  den  Traubensaft  zu  den  kompleten  Organo-Constituentien  zu 
zählen,  fehlt  ihm  jedoch  Fett  und  ein  gewisses  Quantum  albumi- 
nöser  Stoffe.  Aus  diesem  Grunde  muss  man  desshalb  neben  dem 
Traubensafte  plastische  Stoffe  mit  Fett:  Gebratenes  Fleisch, 
Bouillon,  Lutterbrod  etc.  in  genügender  Menge  geniessen  lassen. 
Man  kann  die  Traubenkur,  wenn  sie  zu  Hause  nicht  durchführ- 
bar ist,  in  den  Traubenkurorten  gebrauchen  lassen,  in  Bingen, 
Dürkheim,  Gleisweiler,  St.  Goarshausen,  Gries, 
Grünberg,  Kreuznach  a.  N.,  Meran,  Neustadt  a.  d. 
Haardt  etc. 

Bewegung  in  freier  Luft,  namentlich  in  Gebirgsgegenden 
ist  für  Chlorotische  sehr  zuträglich,  doch  ist  hier  Massigkeit 
dringendes  Gebot  und  forcirte  Gymnastik  nur  schädlich. 

Von  der  grössten  Wichtigkeit  ist  besonders  der  Genuss 
der  Luft  bald  nach  den  Bädern  und  dies  ebenso  für  den 
Athmungsprocess,  wie  für  die  Function  der  Haut.  Es  gibt  in  der 
That  keinen  günstigeren  Zeitpunkt  für  die  Renovation  normal- 
möglichen Blutes  und  normalmöglichen  Aubilduugs  -  Secretions- 
und  Excretionsprocesses  als  den  nach  dem  Bade,  indem  bei  oft 
wiederholten  Athemzügen  während  massiger  Bewegung  in  reiner 
Land-  oder  Waldluft  bei  günstiger  Temperatur  derselben  gleich- 
sam ein  Nachbad  für  Lunge  und  Haut  in  Form  eines  Luft- 
bades genommen  wird. 

Als  klimatische  Kurorte  für  Chlorotische  sind  nach 
Ditterichs  Empfehlung  Montreux,  Vevey,  Bexin  der  Schweiz, 
Partenkirchen  und  Tegernsee  in  Oberbaiern  ,  Leoben'  in 
Steiermark  für  Frühjahr  und  Herbst,  Gries  und  Meran  in  Tirol, 
St.  Girons,  Pau  in  den  Pyrenäen,  Lugano  im  Kanton  Tessin 
in  der  italienischen  Schweiz,  C.omo  oder  noch  besser  Bellag- 
gio  am  Corner  See,  Mentone,  San  Remo,  Nizza,  Ischia, 
Kairo,  Algier,  Madeira  und  Kanaria  für  den  Winter  her- 
vorzuheben. Erstere  gewähre  eine  milde  und  doch  belebende  Hoch- 
gebirgs-  oder  Seeluft  bei  allem  Comfort,  bei  reizenden  Natur- 
szenerien und  vielfacher  Unterhaltung,  K  a  i  r  o  die  stärkende  Wüsten- 
luft, Madeira  und  Kanaria  nebst  der  erfrischenden  Meeres- 
luft, die  Farbenpracht  und  den  Duft  der  südlichen,  selbst  tropi- 
schen Florverhältnisse,  welche  bei  Heilung  von  Schwächezustän- 
den sehr  viel  zum  Gelingen  der  Kur  beitragen,  ja  in  einzelnen 
Fällen  für  sich  allein  jene  durchzuführen  im  Staude   sind. 
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Scorbut. 

Wenn  auch  die  Art  der  fehlerhaften  Blutmischung  beim 
Scorbut  (ob  der  Faserstoff  im  Blute  vermindert,  die  Kalisalze 
vermindert,  die  Natronsalze  vermehrt  sind  etc.)  nicht  näher  be- 
kannt ist,  so  weisen  doch  die  Erscheinungen  desselben  auf  das 
Vorhandensein    einer    eingreifenden  Blutdyskrasie    überhaupt  hin. 

Die  bekannten  Veränderungen  am  Zahnfleische,  Blutergüsse 
in  das  Gewebe  der  Cutis,  im  weiteren  Verlaufe  fibrinöse  Exsuda- 
tionen im  subcutanen  und  intermusculären  Bindegewebe,  Blutun- 
gen aus  verschiedenen  Schleimhäuten ,  Entzündungen  innerer 
Organe  sind  die  gewöhnlichsten  Symptome  dieser  zumeist  lang- 
wierigen Krankheit. 

Die  Balneotherapie  ist  in  lange  dauernden  Fällen  von 
Scorbut  besonders  in  der  Richtung  zu  empfehlen,  als  durch  sie 
eine  Restaurirung  des  Blutes  überhaupt  erzielt  wird.  Hiebei  ist 
jedoch  der  Aufenthalt  des  Kranken  im  Kurorte  selbst  nothwendig, 
wo  er  in  günstigeren  diätetischen  Verhältnissen  eine  vollständige 
Umänderung  seiner  Lebensweise  erfährt. 

Von  Mineralwässern,  welche  zur  Trinkkur  bei  Scorbut 
verwerthet  werden  können,  eignen  sich  nebst  den  einfachen 
Säuerlingen  besonders  die  Eisenwässer. 

Bei  den  einfachen  Säuerlingen  entfaltet  die  Kohlen- 
säure auf  die  krankhafte  Blutmischung  jene  günstige  Einwirkung, 
welche  nach  allseitiger  Erfahrung  überhaupt  den  Säuren  gegenüber 
dem  Scorbut  zukömmt.  Die  reinen  Säuerlinge,  bei  denen  eben 
die  fixen  Bestandtheile  nur  in  sehr  geringer  Menge  vorhanden 
sind,  haben  die  grösste  Wirksamkeit. 

Die  Eisenwässer  wirken  hier  in  mehrfacher  Richtung  sehr 
günstig.  Einerseits  befördern  sie  überhaupt  die  Blutbildung  und 
bessern  die  Gesammternährung,  anderseits  entfaltet  aber  auch  die 
in  ihnen  gelöste  Kohlensäure  ihre  wohlthätige  Wirksamkeit.  Die 
verschiedenen  Eisenpräparate  sind  wiederholt  gegen  Scorbut  em- 
pfohlen worden. 

Unter  den  Eisenwässer  bietenden  Kurorten  sind  hier  beson- 
ders solche  zu  wählen,  die  hoch  im  Gebirge  gelegen,  dadurch 
zugleich  günstigen  klimatischen  Einfluss  auf  die  Heilung  des  Scor- 
buts  bieten,  so  St.  Moritz,  Borszek,  Stehen,  Königswärth, 
Marienbad  (die  Eisenquellen),  Rippoldsau,  Elster,  Fran- 
zensbad, Szliacs,  Driburg,  Spaa,   Liebenstein,  Alexis- 
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bad,  Brückenau,  Schwalbach.  Bei  Blutungen  aus  den 
Schleimhäuten  werden  vorzugsweise  jene  Wässer  Anwendung  finden, 
welche  sich  durch  ihren  Gehalt  an  schwefelsaurem  Eisen- 
oxydul auszeichnen,  wie  der  Selkebrunnen  in  Alexisbad,  der 
Hermannsbrunnen  in  Muskau  u.  m.  A. 

Aber  auch  die  anderen,  bereits  wiederholt  genannten  reinen 
Eisenwässer  und  Eisensäuerlinge  lassen  sich  recht  gut,  sowohl  an 
Ort  und  Stelle  als  auch  im  versendeten  Zustande  verwerchen  und 
haben  vielfache  Empfehlungen  selbst  bei  vorgeschrittener  Blutzer- 
setzung für  sich.  Diese  Wässer  wurden  auch  wiederholt  als  Prä- 
servativ gegen  Scorbut  bei  Seefahrten  bewährt  gefunden  und  als 
solches  z.  B.  nach  Holland  das  Driburger  Wasser  versendet. 

Von  Bädern  sind  vorzugsweise  Säuerlingsbäder,  au  Koh- 
lensäure reiche  Stahlbäder  und  besonders  Eisenmoorbäder 
zu  empfehlen.  Die  beiden  ersteren  Bäder  wirken  hier  besonders 
durch  den  Einfluss  der  Kohlensäure  auf  das  Blut,  während  bei 
den  Moorbädern  hiezu  noch  der  mächtige  Einfluss  der  sich  bil- 
denden  organischen,  flüchtigen  Säuren  tritt. 

Die  Eisenbadeorte  von  Stehen,  Königswarth,  Marien- 
bad, Franzensbad,  Elster  etc.  bieten  Gelegenheit,  diese  ver- 
schiedenen Arten  von  Bädern  anzuwenden. 

Aus  theoretischen  Gründen  würden  wir  noch  die  Verwerthung 
der  kohlensauren  Gasbäder  bei  Scorbut  empfehlen. 

In  früherer  Zeit  (und  noch  gegenwärtig  in  manchen  L-indern) 
wurden  gegen  diese  Krankheit  Erdbäder  angewendet,  welche 
darin  bestehen,  dass  die  Kranken  sich  nackt  in  die  feuchte  Erde 
vergraben  lassen,  so  dass  nur  der  Kopf  über  diese  hervorragt. 
Jetzt  besitzen  wir  in  den  Moorbädern  ein  analoges,  aber  viel 
wirksameres  Mittel. 

Von  vegetabilischen  Bädern  verdienen  besonders  die  Fich- 
tennadelbäder  Empfehlung. 

Unter  den  Nahrungsmitteln  sind  es  die  frischen  Vege- 
tabilien,  deren  günstiger  Einfluss  auf  Scorbut  feststeht;  ferner 
wirkt  auch  der  Saft  säuerlicher  Früchte,  der  Citronen,  der  Apfel- 
sine, Kirschen,  Aepfel,  Johann 'sbeeren  u.  s.  w.  vorteilhaft  ein. 
Das  Verbot  gesalzener  Speisen  wird  durch  die  Erklärung  begrün- 
det, dass  eine  Vermehrung  des  Kochsalzgehalts  des  Blutes  die 
Menge  des  Faserstoffes  vermindern  solle.  Der  Nutzen  frischer 
Vegetabilien  beruht  auf  ihrem  Gehaltean  organischenSäuren, 
nach  Gar r od  jedoch  auf  dem  grösseren  Kaligehalte  dieser 
Nahrungsmittel. 
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Syphilis. 

Wir  ziehen  hier  jene  syphilitischen  Krankheitsformen  in  Be- 
tracht, welche  man  als  „secundäre"  und  „tertiäre"  Affectionen  be- 
zeichnet und  die  sich  als  syphilitische  Exantheme  und  Hautge- 
schwüre, syphilitische  Affectionen  der  Schleimhäute,  des  Periost's, 
der  Knochen  und  der  inneren  Organe  kund  geben. 

Ohne  in  das  Detail  einzugehen,  heben  wir  nur  hervor,  dass 
gegen  diese  Krankheitsformen  im  Allgemeinen  die  Balneo- 
therapie vorzugsweise,  zur  Trink-  und  Badekur,  zwei  Arten  von 
Mineralwässern  empfiehlt,  nämlich:  Die  Schwefelwässer,  spe- 
ciell  die  Schwefelthermen  und  die  Jodwässer,  dass  sich  aber 
auch  die  abführend  wirkenden  Mineralwässer:  Bitterwässer, 
Glaubersalz-  und  Kochs  alzwässer  und  endlich  die  Eisen- 
wässer und  indifferente  Thermen  je  nach  Umständen  mit  Nutzen 
verwerthen  lassen. 

Wir  wollen  jedoch  keines  dieser  Mineralwässer  als  ein  speci- 
fisches  Mittel  gegen  Syphilis  rühmen  und  führen  hierüber 
das  Urtheil  einer  anerkannten  Autorität,  des  Prof.  Sigmund  an, 
welcher  (Wiener  med.  Wochenschrift  1854)  sagt:  „Mineralwässer 
als  Heilmittel  der  Syphilis  selbst  gibt  es,  so  weit  unsere 
Beobachtungen  reichen,  nicht.  Wenn  nun  in  den  allgemeinen  und 
speciellen  Schriften  über  Mineralwässer  diese  häufig  gegen  Syphilis 
empfohlen  werden,  so  werden  damit  wohl  nur  minder  genau  dia- 
gnostizirte  Uebel  bezeichnet  und  unrichtige,  vieldeutige,  allgemeine 
Benennungen  gebraucht;  weder  Schwefel  ,  noch  Eisenwässer, 
weder  Jodsoolen,  noch  einfache  Kochsalzquellen,  weder  die  ein- 
fachen lauen  und  heissen  Alpenwässer,  noch  die  Kohlenwasser- 
stoffe u.  dgl.  m.  führenden  Seigerpfützen  haben  einen  einzigen  als 
genau  sekundär  syphilitisch  Erkrankten  von  der  Syphilis  geheilt, 
vielmehr  haben  wir  gerade  von  zahlreichen  solchen  Quellen  kom- 
mende Kranke  zu  behandeln  gehabt,  die  von  manchen  anderen 
Gebrechen  an  denselben  geheilt,  nur  noch  die  Syphilis  übrig  be- 
halten hatten Allerdings  verschwinden  bei  dem  Gebrauche 

der  Bäder  in  den  betreffenden  Kurorten  manche,  zuweilen  die 
augenfälligsten  Erscheinungen  der  Syphilis,  so  schrumpfen  die 
breiten  Condylome  und  die  Papeln  ein,  die  Schuppen  stossen  sich 
ab,  die  Schrunden  und  Abschürfungen  vernarben  und  überhäuten 
sich,  die  Flecken  werden  blasser  und  vergehen  zumal  an  den  von 
Kleidern  nicht  bedeckten  Theilen,    selbst  Geschwüre  auf  der  aus- 
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seren  Haut  und  auf  der  Schleimhaut  bekommen  ein  reineres  Aus- 
sehen und  gelangen  zu  theilweiser  oder  gänzlicher  Vernarbung. 
Aber  die  eigentliche  syphilitische  Krase  wird  damit 
nicht  getilgt;  einzelne  Erscheinungen  verharren  selbst  während 
der  Mineralwasserkuren  gleichwohl  und  es  tauchen  früher  oder 
später  dagewesene  oder  neue  verstärkte  wieder  auf;  so  neue  Pa- 
peln- und  Condylomenbildung,  neue  Geschwürsbiklungen,  Arthral- 
gien, Neuralgien  und  Rheumatalgien  mit  mehr  oder  minder  deut- 
lichen Entzündungssymi^tomen,  Knorpelhaut-  und  Beinhaut-,  Knor- 
pel- und  Knochenentzündungen  und  Versch wärungen,  deren  eigent- 
lichen Grund  man  nicht  immer  auch  nur  annähernd  bestimmen 
kann.  Diese  Wahrnehmung  macht  man  häufig  genug  und  gewiss 
täuschen  sich  auch  die  Kranken  über  ihr  angeblich  besseres  Be- 
finden in  den  Bädern  selbst  um  so  leichter,  als  eine  zweckmässi- 
gem Lebensweise,  mehrseitige  Schonung  und  Pflege  ihres  Körpers 
und  ein  hoffnungsvolles  Gemüth  zur  Steigerung  eines  angenehmen 
Gemeingefühles  zeitweise  das  Meiste  beitragen." 

1.  Die  Schwefelwässer,  namentlich  die  Schwefel- 
thermen nehmen  bei  der  Balneotherapie  der  in  Rede  stehenden 
Krankheitsformen  den  ersten  Rang  ein.  Früher  sah  man  in  den 
Schwefelwässern  ein  spezifisches  Heilmittel  der  Syphilis,  ein  Mittel, 
welches  im  Stande  wäre,  diese  selbst  in  ihren  schwersten  Formen 
gänzlich  zu  tilgen.  Eine  solche  Annahme  konnte  aber  vor  dem 
Forum  unparteiischer  Kritik  nicht  bestehen,  anderseits  hiesse  es 
aber  wieder  zu  weit  gehen,  wenn  man  den  Schwefelwässern  jeden 
günstigen  Einfluss  auf  syphilitische  Krankheitsformen  absprechen 
wollte.  Das,  was  aus  den  schätzenswerthesten  Beobachtungen  im 
Einklänge  mit  dem  gegenwärtigen  Standpuncte  der  Syphilislehre 
sich  als  Resultat  entnehmen  lässt,  glauben  wir  dahin  präcisiren 
zu  können,  dass  dfe  S  ch  wefel  wässe  r  im  Allgemeinen 
kein  specifisches  Mittel  gegen  die  konstitutionelle 
Syphilis  bilden,  dass  sie  aber  wesentlichen  thera- 
peutischen Werth  in  dreifacher  Richtung  haben: 

a)  Für  zweifelhafte  Formen,  bei  denen  die  Diagnose 
zwischen  Syphilis  und  Merkurialismus,  Syphilis  und  Scrophulose 
u.  s.  w.  schwankt. 

b)  Als  Heilmittel  für  die  mit  Syphilis  kombinir- 
ten  Kraukheits'formen  (Rheumatosen,  Arthritis,  Scrophulose, 
Mercurialismus  etc.) 

c)  Als  Unterstützungsmittel  einer  specifischcn 
Kur  der  Syphilis. 
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Die  diagnostische  Bedeutung  der  Schwefelwässer  bei 
zweifelhaften  Fällen  von  Syphilis  wird  in  allen  Schriften  über 
Schwefelbäder  betont.  Wenn  auch  gegenwärtig  die  Fortschritte 
in  der  Erkenntniss  pathologischer  Processe  besonders  auf  dem 
Gebiete  der  Syphilis  die  Diagnose  derselben  nur  selten  in  Zweifel 
stellen,  so  kommen  doch  Fälle  vor,  wo  die  Erscheinungen  eine 
solche  Zwitternatur  bieten,  dass  selbst  die  gewiegtesten  Syphili- 
dologen  darüber  in  Zweifel  sind,  ob  Jene  der  Syphilis,  dem  Mer- 
curialismus,  der  Scrophulose  oder  einer  anderen  Dyskrasie  ange- 
hören. Wir  erinnern  hier  nur  an-  jene  Formen  chronischer  Drü- 
senschwellungen und  Eiterungen,  Hautgeschwüren,  Beinhaut-  und 
Knochenleiden,  die  bei  jüngeren,  selbst  niemals  syphilitisch  gewe- 
senen Personen  vorkommen  und  in  die  Categorie  der  „hereditären 
Syphilis"  eingereiht  werden,  während  ihre  Unterscheidungen  von 
derartigen  scrophulösen  Krankheitsformen  oft  unmöglich  ist. 

Ebenso  ist  es  selbst,  wenn  man  dem  früher  so  weiten  Be- 
griffe der  latenten  Syphilis  die  nöthigen  beengenden  Grenzen 
steckt,  in  vielen  Fällen  äusserst  schwierig,  decisiv  zu  bestimmen, 
ob  mit  dem  Verschwinden  der  syphilitischen  Symptome  auch  die 
syphilitische  Dyskrasie  selbst  getilgt  sei  oder  nicht. 

Die  diagnostische  Verwerthung  der  Schwefelwässer  ist  daher 
eine  doppelte:  bei  Zweifel  ob  Syphilis  oder  eine  andere  Dyskrasie 
vorhanden  sei  und  bei  Zweifel,  ob  die  Syphilis  vollständig  geheilt 
sei.  „In  Fällen  der  ersteren  Art  bleiben  wir  nach  einer  verhält- 
nissmässig  nur  kurze  Zeit  erfordernden  inneren  und  äusseren  An- 
wendung des  Thermalwassers  nicht  lange  in  Zweifel,  von  welcher 
Natur  die  vorhandene  Affection  sei,  indem  Hydrargyrose  und  an- 
dere Dyskrasien  fast  stets  sich  bessern  und  der  Heilung  zugeführt 
werden,  wo  hingegen  die  Syphilis,  wenn  sie  auch  anfänglich  eine 
geringe  Besserung  erfährt,  bald  einen  Stillstand  mit  nachfolgender 
Verschlimmerung  zeigt.  Namentlich  sind  hier  die  Dampfbäder 
durch  ihre  erregende  Wirkung  im  Allgemeinen  und  speciell  auf 
die  äussere  Haut,  welche  zu  bedeutenden  Krisen  veranlasst  wird, 
von  ganz  besonderer  Wichtigkeit.  Es  lässt  sich  die  Wirkungsart 
der  Schwefelthermen  in  dieser  Beziehung  einzig  aus  dem  analogen 
Verhalten  derselben  bei  primären  syphilitischen  Formen  erklären, 
welche    dabei   erfahrungsgemäss    eine  Verschlimmerung    erleiden." 

„Ungleich  zahlreicher  sind  die  Fälle  der  zweiten  Art  (La- 
tenz der  Syphilis)  und  die  grosse  Wirksamkeit  der  Schwefel- 
thermalkur  auf  das  syphilitische  Virus,  das  sich  durch  keine  äus- 
seren Erscheinungen  kund  gibt,    lässt   sich  ohne  allen  Zweifel  als 
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eines  der  approximativ  sichersten  und  unschädlichsten  Probemittel 
erscheinen,  um  zu  erfahren,  ob  durch  eine  specifische  Kur  die 
Syphilis  wirklich  geheilt  sei  oder  nicht.  Es  lässt  sich  die  Wirkung 
der  Thermalkur  dadurch  erklären,  dass  sie  das  in  gewissen  Or- 
ganen (hauptsächlich  den  Lymphgefässdrüsen)  abgelagerte  und  ab- 
gekapselte Virus  durch  Resorption  wieder  in  den  Blutstrom  brin- 
gen und  zu  neuen  Erscheinungen,  namentlich  auf  der  äusseren 
Haut  und  den  Schleimhäuten,  veranlasst."    (A.  Reumont.) 

Was  den  diagnostischen  Werth  der  Schwefelwässer  (so  wie 
überhaupt  aller  Mineralwässer)  in  Bezug  auf  die  Frage  betrifft, 
dass  dieselben  im  Stande  seien,  eine  Entscheidung  darüber  zu 
fällen,  ob  die  Syphilis  geheilt  sei  oder  nicht,  so  glauben 
wir,  dass  im  Allgemeinen  diese  Bedeutung  der  Schwefelwässer  in 
den  Badeschriften  zu  hoch  geschäzt  wird  und  dass  sie 
keineswegs  noch  irgend  sicher  festgestellt  sei. 

Namentlich  sind  es  französische  Autoren,  welche  den  Mineral- 
wässern absolut  die  Eigenschaft  zuschreiben,  sobald  die  Syphilis 
nicht  vollständig  geheilt  sei,  die  latenten  syphilitischen  Erschei- 
nungen wieder  hervorzurufen  (Pegot,  James,  Labron)  und 
desshalb  die  Schwefelwässer  als  einen  untrüglichen  Prüfstein  der 
Syphilis  („la  pierre  de  touche  de  la  syphilis")  betrachten.  Auf 
diesen  Ausspruch  hin,  wallen  auch  alljährlich  zahlreiche  Ehestands- 
kandidaten zu  den  Schwefelthermen,  um  sich  durch  die  Wirkung 
des  Wassers  die  beruhigende  Ueberzeugung  zu  schaffen,  dass  ihre 
Jugendsünden  bereits  spurlos  verwischt  sind  und  sie  den  Bund 
Hymens  wohlgemuth  eingehen  können,  ohne  Furcht,  ihrer  Braut 
ein  unliebsames  Hochzeitsgeschenk  mitzubringen. 

Wenn  unter  dem  Gebrauche  der  Schwefelwässer  syphilitische 
Krankheitsprocesse  auftreten,  so  ist  dies  gewiss  ein  Zeichen,  dass 
Syphilis  noch  vorhanden  ist ;  aber  wenn  im  Gegentheile  selbst 
nach  der  vierten  Woche  des  Kurgebrauches  keine  neuen  Aus- 
brüche zum  Vorscheine  kommen,  so  ist  dies  lange  kein  vollkom- 
men giltiger  Beweis,  dass  der  Kranke  befriedigt  und  siegesbewusst 
den  Kurort  verlässt. 

Wir  wollen  zur  Begründung  unserer  Ansicht  das  Urtheil  von 
zwei  anerkannten  Autoritäten  über  diesen  Gegenstand  anführen, 
nämlich  von  Prof.  R  i  c  o  r  d  und  Prof.  Sigmund. 

Ricord  sagt:  „Die  Schwefelwässer  wurden  in  Abwesenheit 
syphilitischer  Symptome  für  einen  Prüfstein  der  Syphilis  ausge- 
geben. Die  Frage  ist  wichtig.  Es  ist  klar,  dass  die  Mineralwässer 
die  Symptome  der  unterdrückten  Diathese  (d'une  diathese  eteinte) 


124 

wieder  zum  Vorscheine  bringen  können,  aber  es  liegt  in  dieser 
Wirkung  nichts  Bestimmtes  und  man  kann  daraus  kein  definitives 
Urtheil  fällen.  Ich  habe  Kranke  gesehen,  bei  denen  nach  zwei, 
drei  oder  vier  Jahren,  welche  sie  der  Kur  mit  solchen  Mineral- 
wässern widmeten,  plötzlich  eine  Exostose  auftrat  und  Andere, 
welche  trotz  einer  vollständigen  Kur  weder  während  derselben 
noch  in  den  darauffolgenden  Monaten  über  das  Wiederauftreten 
syphilitischer  Symptome  zu  klagen  hatten,  diese  jedoch  den  fol- 
genden Sommer  bemerkten." 

Auch  Prof.  Sigmund  hat  keine  genügenden  Gründe  ge- 
funden, um  die  Meinung  zu  theilen,  dass  die  Schwefelwasserstoff- 
gas führenden  Mineralquellen  ein  vorzügliches  diagnostisches  Mittel 
für  die  Entscheidung  über  zweifelhafte  dunkle  Fälle  von  Syphilis- 
formen seien.  Wir  sehen,  sagt  der  hochgeschätzte  Syphilidolog, 
alle  Jahre  nicht  wenige  sekundär  syphilitische  Kranke  die  stärksten 
Schwefelbäder  z.  B.  M  e  ha  d  i  a  und  Ofen  brauchen,  sich  darin  bes- 
ser befinden,  und  für  kürzere  oder  längere  Fristen  scheinbar  geheilt 
fortgehen.  Wir  sahen  dagegen  vermeintliche  syphilitische,  aber 
thatsächlich  gar  nicht  in  diese  Categorie  gehörige  Kranke  z.  B. 
Tuberculöse  an  acuten  Arthritisformen  Leidende,  mit  Lepra,  Pru- 
rigo und  Eczemen  Behaftete,  jene  Bäder  erfolglos  oder  unter  Ver- 
schlimmerungen anwenden,  und  Thatsache  ist  es,  dass  bei  allen 
acut  oder  suberacut  entzündlichen  Zuständen  der  fibrösen  und 
serofibrösen  Apparate,  welcher  Krase  dieselben  immer 
angehören  mögen,  solche  Verschlimmerungen  eintraten.  Die 
Knochenschmerzen,  welche  man  in  dieser  Hinsicht  so  gerne  citirt, 
sind  häufig  ganz  irrig  in  die  Categorie  der  Syphilis  gereiht  worden." 

Gerdy  gesteht  den  Mineralwässern  die  Macht  zu,  die  Symp- 
tome latenter  Syphilis  zum  Vorscheine  zu  bringen,  erklärt  jedoch 
mehrfache  Ausnahmen  in  dieser  Richtung  beobachtet    zu   haben. 

Unter  den  Krankheitsformen,  gegen  die  als  Com- 
bination  der  Syphilis  die  Schwefelwässer  angewendet  werden, 
ist  in  erster  Reihe  der  chronische  Mercurialismus  zu  erwähnen, 
von  dem  wir  später  besonders  sprechen.  Andere  Complicationen 
der  Syphilis,  gegen  welche  die  Schwefelbäder  vorzügliche  Dienste 
leisten  sind  besonders  Rheumatosen  und  Arthralgien.  Nach- 
dem durch  die  geeignete  Anwendung  der  Schwefelbäder  die  Sy- 
philitischen von  diesen  Leiden  befreit  und  hiedurch  in  ihren  Körper- 
kräften mehr  gestärkt  sind,  dann  ist  die  Behandlung  der  eigent- 
lichen Syphiliden  auch  von  besserem  Erfolge  gekrönt.  Bei  ver- 
alteten, vielfach  schon  misshandelten  und    hartnäckigen   Syphilis- 
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formen  (papulöse,  schuppige,  Knochen-  und  ulceröse  Schleim- 
hautsyphilis) werden  oft  auf  diese  Weise  ausgezeichnete  Erfolge 
erzielt. 

Allgemeine  Schwäche  der  Muskeln,  Muskelzittern,  Lähmung 
der  Bewegungs-  und  Sinnesorgane,  wie  sie  nach  geheilter  Syphilis 
(oft  in  Folge  des  Gebrauches  von  Merkur)  zurückbleiben,  finden 
gleichfalls  durch  den  Gebrauch  der  Schwefelbäder  wesentliche 
Besserung,  besonders  wenn  diese  Krankheitsformen  bei  jüngeren 
Individuen  vorkommen. 

Die  Heilerfolge,  welche  diese  Bäder  bei  den  durch  consti- 
tutionelle  Syphilis  verursachten  Erkrankungen  der  Knochenhaut 
in  der  Knochen  (Caries,  Necrose,  Hyperostosen,  Exostosen)  er- 
zielen, sind  oft  überraschend  günstig.  Es  schwinden  oft  derartige 
Knochenaffectionen ,  welche  jedem  anderen  Kurverfahren  hart- 
näckig Widerstand  leisteten.  Eine  fast  constante  und  sich  bald 
entstellende  Wirkung  der  Thermalkur  ist  hier,  dass  die  Schmerzen 
gelindert  werden  oder  gänzlich  weichen. 

Als  Unterstützungsmittel  einer  specifis  chen  Kur 
werden  die  Schwefelwässer  angewendet,  indem  man  die  Thermal- 
kur mit  dem  Gebrauche  der  Mercurialien  und  des  Jodcaliums 
verbindet.  Die  Wirksamkeit  des  Mercurs  wird  dadurch  keinesfalls 
aufgehoben.  Es  werden  je  nach  dem  speciellen  Falle  verschiedene 
Quecksilberpräparate,  am  häufigsten  aber  Sublimat  und  Jodqueck- 
silber, die  Schmierkur  weniger  hiiufig  angewendet.  In  noch  zahl- 
reicheren Fällen  macht  man  neben  der  Thermalkur  vom  Jodkalium 
Gebrauch,  namentlich  wo  der  Organismus  durch  vorhergegangene 
Quecksilberkuren  seine  Empfänglichkeit  für  ein  derartiges  Heil- 
verfahren verloren  hat,  oder  wo  die  Zeichen  der  mercuriellen 
Kachexie  die  syphilitischen  überwiegen,  oder  endlich  wo  grosse 
Schwäche,  scrophulöse  oder  scorbutische  Diathese  die  erneuerte 
Anwendung  des  Metalls  nicht  zulassen.  Lersch,  Reumont  und 
Wetzlar  haben  zu  wiederholten  Malen  durch  Jod  oder  Mercur, 
welches  sie  mit  den  Heilmitteln  Aachens  zugleich  anwendeten,  die 
hartnäckigsten,  durch  die  specifischen  Mittel  allein  nicht  zu  be- 
wältigenden Fälle  von  Syphilis  geheilt.  Diese  Erscheinung  erklärt 
Overbeck  aus  der  allgemeinen  Wirkung  der  heissen  Schwefel- 
bäder auf  den  Stoffumsatz,  wodurch  auch  das  syphilitische  Gift 
in  den  Kreislauf  gebracht  wird  und  nur  so  vom  Quecksilber  er- 
reicht und  durch  die  vermehrten  Se-  und  Excretionen  ausgeführt 
werden  kann. 

Ferner  werden    auch    die   Schwefelthermen   als   Vorberei- 
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tungskur  für  weitere  gegen  die  Syphilis  gerichtete  specifische 
Kuren  angewendet,  um  die  Empfänglichkeit  des  vielfach  maltrai- 
tirten  und  depontenzirten  Organismus  für  diese  zu  erhöhen  oder 
neu  anzuregen.  Endlich  wird  auch  die  Wirkung  der  Therwalkur 
als  Heilmittel  bei  einzelnen  Fällen  von  syphilitischen  Resten  (einige 
Syphiliden  z.  B.  Pitiriasis  versicolor,  leichtere  Formen  von  Pso- 
riasis und  Lepra,  ferner  Rheumatalgien ,  Neuralgien,  Periostei- 
tiden  u.  s.  w.)  auch  ohne  specifische  Mittel  gerühmt  und  dieser 
Vorgang  als  „potenzirte  Naturheilung  der  Syphilis"  (Reumont) 
bezeichnet.  Dass  viele  syphilitische  Erkrankungen  durch  die  Natur 
heilen  ist  feststehend  und  diese  Heilung  erfolgt  um  so  eher,  je 
günstiger  die  diätetischen  Verhältnisse  der  Kranken  sind.  Diese 
Verhältnisse  werden  aber  offenbar  bei  dem  Gebrauche  der  Ther- 
men und  theilweise  auch  durch  dieselben  (durch  lebhaftere  Anregung 
des  Stoffwechsels)  in  geeignetester  Weise  günstig  geregelt. 

Unter  den  Schwefelwässern,  welche  bei  der  Syphilis  ange- 
wendet werden,  verdienen  besonders  die  Schwefelthermen 
Beachtung,  bei  denen  sich  zu  den  Wirkungen  der  Schwefelver- 
bindungen noch  jene  der  hohen  Temperatur  hinzugesellt.  Im  All- 
gemeinen steht  die  Badekur  im  Vordergrunde  und  nur  zur  Unter- 
stützung derselben  lässt  man  die  Mineralwässer  auch  zum  Trinken 
verwenden.  Bei  der  Wirkung  dieser  Bäder  ist  auch  der  Einfluss 
der  in  dem  Wasser  gelösten  Salze  (Kochsalz  etc.)  nicht  ausser 
Acht  zu  lassen.  In  einem  Schwefelbade  von  der  zumeist  ange- 
wendeten Temperatur,  zwischen  26  und  29°  R.  wird  die  Haut  von 
einer  sanften,  angenehmen  Wärme  durchdrungen  und  neigt  zur 
Transpiration;  die  Respiration  und  Circulation  im  Anfange  etwas 
beschleunigt,  werden  allmälig  langsamer,  das  Nervensystem  wird 
beruhigt,  die  Nierensecretion  ist  vermehrt.  Zuweilen  entsteht  auf 
der  Haut  ein  leichtes  Erythem,  namentlich  bei  längerer  Anwen- 
dung der  Bäder  und  bei  zarter  Haut,  dem  jedoch  selbstverständ- 
lich keine  kritische  Bedeutung  zukommt. 

Wir  führen  hier  als  Resume  betreffs  der  Indicationen  der 
Schwefelthermen  überhaupt  bei  Syphilis  das  an,  was  A.  Reu- 
mont in  trefflich  anderer  Weise  speciell  von  den  Quellen  Aachens 
sagt,  dass  sich  nämlich  für  diese  eignen: 

1.  Individuen,  welche  vor  längerer  oder  kürze- 
rer Zeit  antisyphilitische  Kuren  über  stände  n  haben, 
hauptsächlich  Reconvalescenten  nach  solchen  Kuren.  Es  handelt, 
sich  in  erster  Reihe  um  Solche,  welche  gar  keine  syphilitischen 
Symptome  mehr  zeigen,  oder  noch    einzelne   verdächtige    Zeichen 
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an  sich  tragen.  Hier  nun  soll  es  sich  zeigen,  oh  sie  von  Syphilis 
befreit  sind,  oder  nicht,  zu  welchem  Zwecke  die  Thermen  in  allen 
Formen  als  Probe-  oder  Sicherheitskur  energisch  ange- 
wandt werden. 

In  zweiter  Reihe  handelt  es  sich  um  solche  Reconvalescenten, 
welche  in  Folge  der  angewandten  Mittel  aizneikrank  sind  und 
deren  Constitution  mehr  oder  weniger  gelitten  hat.  Es  sind  na- 
mentlich mercurielle  Leiden,  die  hier  in  Betracht  kommen 
und  es  ist  bei  diesen  eine  weniger  stürmische  Anwendung  der 
Thermalkur  geboten.  Aber  auch  hier  nimmt  dieselbe  die  Natur 
der  Probekur  an,  indem  es  nicht  selten  vorkommt,  dass  nach  dem 
Weichen  des  Mercurialismus  von  Neuem  syphilitische  Symptome 
auftauchen. 

2.  Kranke,  bei  denen  man  darüber  in  Zweifel 
ist,  ob  die  vorliegenden  Erschei  nun  gen  dem  Merkur, 
einem  anderen  dyscrasischen  Leiden  oder  der  Sy- 
philis angehören.  Die  Fälle  sind  trotz  der  vorgeschrittenen  Er- 
kenntniss  der  syphilitischen  Formen  nicht  so  selten.  Es  kommt 
hier  der  diagnostische  Werth  der  Thermen  in  Betracht. 

3.  Kranke,  welche  bei  unzw  eideutig  bestehender 
Syphilis  noch  merkuriell  krank  sind,  und  bei  denen  es 
darauf  ankömmt,  zuerst  den  Mercurialismus  zu  tilgen,  um  sodann 
weitere  Kuren  mit  oder  ohne  Thermalkur  (zu  Hause)  in  An- 
wendung zu  ziehen.  In  diesen  Fällen  ist  die  Thermalkur  als  Vor- 
bereitungskur zu  bezeichnen. 

4.  Endlich  Kranke  mit  einzelnen  oder  mehreren 
Formen  der  co  nsti  tutio  nellen  Syphilis  behaftet, 
welche  die  T  her  malkur  in  Verbindung  mit  specifi- 
schen  Mitteln  durchzumachen  haben  (sogenannte  ge- 
mischte Kur.) 

Derselbe  Autor  stellte  (Beiträge  zur  Pathologie  und  Therapie 
der  konstitutionellen  Syphilis  Erlangen  1804),  gestützt  auf  seine 
Erfahrungen  in  Aachen,  folgende  Grundsätze  betreffs  der  Ver- 
werthung  der  Aachener  Schwefelthermen  bei  Syphilis  auf: 

1 .  Die  Aachener  Schwefelthermen  sind  kein  Specificum  gegen 
die  constitutionelle  Syphilis. 

2.  Sie  sind  häufig  ein  diagnostisches  Hilfsmittel  in  zweifel- 
haften Fällen  von  Syphilis  oder  in  solchen,  wo  keine  offenbare 
Zeichen  derselben  mehr  vorhanden  sind,  indem  sie  in  beiden 
Fällen  den  syphilitischen  Krankheitsprocess  zwingen  können,  sich 
durch  deutliche  Symptome  zu  manifestiren. 
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3.  Sie  bilden  ein  treffliches  Vorbereitungsmittel  für  ander- 
weitige antisyphilitische  Kuren ,  welche  früher  ohne  Wirkung 
blieben. 

4.  Sie  dienen  in  einzelnen  Fällen  von  syphilitischen  Resten 
für  sich  als  Heilmittel. 

5.  Sie  sind  ein  treffliches  Mittel  zur  Verbesserung  der  Con- 
stitution bei  den  mit  Hydrargyrose  und  einigen  anderen  consti- 
tutionellen  Krankheiten  combinirten  syphilitischen  Formen  und 
sind  im  Stande,  dieselben  in  Verbindung  mit  specifischen  Mitteln 
sicher  und  in  verhältnissmässig  kurzer  Zeit  zu  tilgen. 

6.  Sie  sind  für  sich  allein  im  Stande,  die  nach  erloschener 
Syphilis  noch  bestehenden  mercuriellen  Leiden  zu  beseitigen. 

Die  bekanntesten  Schwefelthermen,  welche  hier 
Berücksichtigung  verdienen,  sind:  Aachen  (Kaiserquelle,  Quiri- 
nusquelle,  Korneliusquelle  und  Rosenbadquelle),  Burtscheid 
(Victoriabrunnen  auch  Trinkbrunnen  genannt,  der  Kochbrunnen 
und  eine  grosse  Zahl  anderer  Thermalquellen),  Baden  bei  Wien 
(Römer-  und  Leopoldsquelle),  Py s t j  a n  und  Teplitz-Trenchin 
in  Ungarn,  Herkulesbäder  bei  Mehadia  (Herkulesquelle, 
Kaiserbadquelle ,  Ferdinandsquelle ,  Augenbadquelle,  Karlsquelle, 
Ludwigsbad,  Karolinenbad,  Franziseibad)  Harkany  in  Ungarn, 
die  Bäder  bei  Gros  swardein,  Töplitz-Warasdin  in  Croatien, 
die  Eugeneischen  Thermen,  Seh  inz  nach  und  Baden  n  der 
Schweiz,  die  Schwefelthermen  der  Pyrenäen:  Bagneres  de  L  u- 
chon,  Bar eges,  Cauterets,  Eaux  bonnes,  St.  Sauveur, 
Ax,  Vernet  Amelie  les  bains,  Aix  les  bains. 

In  Aachen  sind  die  Badeeinrichtungen  vortrefflich.  Die 
Achener  Schwefelthermen  reihen  sich  durch  ihren  bedeutenden 
Schwefelgehalt  und  ihre  hohe  Temperatur  den  Schwefelthermen 
der  Pyrenäen  an,  übertreffen  diese  aber  sehr,  was  den  Gehalt  an 
Salzen  betrifft.  Zum  Trinken  wird  gewöhnlich  der  Eisenbrunnen 
benützt,    der  von  der  Kaiserquelle  alimentirt  wird. 

In  Burtscheid  sind  dieselben  Badeeinrichtungen  wie  in 
Aachen.  Die  Thermen  besitzen  einen  höheren  Temperaturgrad  als 
die  Aachener.  Der  Kurort  hat  eine  mehr  ländliche  Lage. 

Baden  bei  Wien  besitzt  nebst  seinen  guten  Badeeinrich- 
tungen einen  Hauptvortheil  in  seiner  trefflichen  Lage  am  Abhänge 
der  cetischen  Alpen.  Die  Quellen  sind  an  fixen  und  flüchtigen 
Bestandtheilen  ärmer  als  die  von  Aachen.  Es  bestehen  in  Baden 
Vollbäder  und  Separatbäder. 
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Die  Herkulesbäder  bei  Mehadia  haben  in  ihrer  Zu- 
sammensetzung die  grösste  Aehnlichkeit  mit  den  Quellen  von 
Aachen,  besitzen  jedoch  einen  reicheren  Gehalt  in  Schwefel  und  Koch- 
salz und  haben  den  Vortheil  der  herrlichen  Lage  in  einem  roman- 
tischen Gebirgsthale.  Neben  den  Bädern  lässt  man  auch  inner- 
lich die  Quellen  gebrauchen,  wobei  man  mit  kleinen  Dosen  (4  bis  6 
Uncen)  anfängt. 

Von  den  trefflichen  Schwefelthermen  Ungarns  besitzen  P  y  s  t- 
jan  und  T  ep  litzTren  c  hin  auch  recht  gute  Badeeinrichtungen. 
Es  sind  Vollbäder  und  Wannenbäder  vorhanden.  Der  Gehalt  an 
Salzen  und  die  Temperatur  der  Pystjaner  Quellen  ist  bedeutender 
als  in  Baden  bei  Wien. 

Die  Eugenäischen  Thermen  zeichnen  sich  durch  ihren 
Kochsalz-Jod-  und  Bromgehalt  aus.  Sie  vereinigen  die  Vortheile 
einer  herrlichen  Lage  mit  trefflichen  comfortreichen  Badeein- 
richtungen. 

Die  Schweizer  Schwefelthermen  Schinznach  und  Baden 
besitzen  vorzügliche  Badeeinrichtungen.  Die  Lage  ist  freundlich, 
das  Klima  milde. 

Die  Schwefelthermender  Pyrenäen  haben  fast  durch- 
wegs vorzügliche  Kureinrichtungen  :  Vollbäder  ,  Wannenbäder , 
Schwitz-  und  Douchebäder  und  besitzen  bereits  in  ihrer  herr- 
lichen Gebirgslage  eine  mächtige  therapeutische  Potenz.  Die 
meisten  dieser  Quellen  haben  eine  hohe  Temperatur,  geringen 
Gehalt  an  fixen  Bestandtheilen. 

Bei  der  Verordnung  der  warmen  Schwefelbäder  ist  es 
eine  wichtige  Vorsichtsmassregel,  die  Patienten  nach  beendetem 
Gebrauche  derselben  allmälig  an  kühle  und  kalte  nach  und  nach 
zu  gewöhnen.  Manche  Schwefelbäder  bieten  zu  solchen  Ueber- 
gängen  gute  Gelegenheit.  So  kann  man  in  Baden  bei  Wien  von 
den  übrigen  wärmeren  Bädern  zu  dem  Leopoldsbade,  von  diesem 
zur  Schwimmschule  oder  zu  Vöslau,  endlich  zu  dem  Dobblhoi'schen 
Teiche  übergehen. 

Die  allgemeinen  warmen  Schwefelbäder  werden  in  ihrer 
Wirkung  durch  die  Douchebäder  und  Dampfbäder  unter- 
stützt, welche  in  den  meisten  Badeorten  (in  besonders  vorzüg- 
licher Weise  in  Aachen)  eingerichtet  sind. 

Die  Apparate  für  die  Douche  sind  in  Aachen  folgender- 
massen:  Das  Mineralwasser  wird  in  ein  Reservoir  hinaufgepumpt, 
das  gewöhnlich  in  einer  Höhe  von  25  Fuss  angebracht  ist,  die 
für  jedes   Bad   aus    demselben  hinabführenden    bleiernen  Röhren 
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enden  in  einen  biegsamen  Schlauch,  so  dass  man  dem  Strahle  die 
erforderliche  Richtung  zu  geben  im  Stande  ist.  Durch  Aufschrauben 
der  Mündung  am  Schlauch  kann  man  die  Dicke  des  Wasserstrahls 
beliebig  reguliren,  durch  Aufsetzen  verschiedener  z.  B.  giesskan- 
nenförmiger  Apparate  ist  es  möglich,  die  Form  des  Douchebades 
zu  verändern.  Um  den  kräftigen  Strahl  der  Douche  einestheils  zu 
brechen,  anderutheils  die  resorptionsbefördernde  Wirkung  noch 
zu  erhöhen,  sind  eigene  Badediener  und  Badedienerinen  angestellt, 
welche  den  Strahl  der  Douche  reguliren  und  den  getroffenen  Theil 
reiben,  streichen  und  massiren. 

Die  Douche  ist  ein  kräftiges  Mittel,  dessen  Anwendung  Vor- 
sicht erheischt,  um  keine  zu  grosse  Erregung  oder  Reizung  der 
Theile  zu  verursachen. 

Bei  den  Dampfbädern  sind  die  natürlichen  Dämpfe  des 
Thermalwassers  (das  Gasgemisch  von  Schwefelwasserstoff,  Stick- 
stoff und  Kohlensäure,  salzige  und  organische  Partikeln  und  Was- 
serdampf) die  wirksamen  Bestandteile.  Sie  wirken  zunächst  auf 
die  äussere  Haut,  indem  sie  locale  Congestion  nach  den  peripheri- 
schen Theilen  hervorrufen  und  eine  Reizung  auf  die  Hautnerven 
ausüben,  zugleich  hat  der  Wasserdampf  noch  eine  erschlaffende 
und  resorptionsbefördernde  Kraft.  Die  Wirkung  der  Dampfbäder 
ist  daher  eine  mächtig  schweisserregende,  erweichende  und  zer- 
theilende,  daher  auch  von  inneren  Theilen  ableitende.  Daneben 
üben  aber  auch  gewiss  die  verschiedenen  Gasarten,  deren  Auf- 
nahme durch  die  Haut  in  Folge  der  erweichenden  Eigenschaft  des 
Wasserdampfes  um  so  leichter  geschieht,  einen  gewissen  Einfluss 
auf  das  Blut  aus. 

Die  Einrichtung  für  diese  Dampfbäder  ist  in  Aachen  derart, 
dass  das  Thermalwasser  einen  mit  einer  Zugöffnung  versehenen 
Canal  durchfliesst,  wodurch  eine  starke  und  schnelle  Entwickelung 
der  Dämpfe  bewirkt  wird.  Diese  dringen  in  einen  Kasten,  in  wel- 
chem der  entkleidete  Kranke  seinen  Sitz  nimmt,  jedoch  so,  dass 
der  Kopf  durch  eine  oben  angebrachte  Oeffnung  frei  bleibt.  Ver- 
mittelst besonderer  Vorrichtungen  können  auch  einzelne  Körper- 
theile  der  Einwirkung  der  Dämpfe  ausgesetzt  werden,  —  locale 
Dampfbäder. 

Endlich  werden  die  Schw  efelschlammbiider  vielfach 
mit  Nutzen  angewendet. 

2.  Die  jodhaltigen  Kochsalzquellen. 

Die  Wirksamkeit  dieser  Quellen  gegenüber  der  Syphilis  wird 
gewöhnlich  durch  ihren  Jodgehalt   erklärt,    da   der    günstige  Ein- 
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fluss  des  Jods  auf  syphilitische  und  mercurielle  Leiden  vollkommen 
erwiesen  ist.  (Die  Wirkung  des  Jodkaliums  in  letzterer  Richtung 
beruht  auf  seiner  Eigenschaft,  Quecksilber  und  andere  Metalle 
in  allen  im  thierischen  Körper  möglichen  Verbindungen  löslich 
zu  machen,  indem  es  Doppelverbindungen  eingeht,  welche  durch 
die  Secretionsorgane  ausgeschieden  werden.) 

Der  Einfluss  des  Jod  auf  Erhöhung  der  Thätigkeit  der 
Lymphgefässe  und  Förderung  der  Resorption  wird  von  diesen 
Wässern  noch  durch  ihren   Gehalt  an  Chlornatrium  unterstützt, 

Es  ist  jedoch  jedenfalls  eine  gewagte  Behauptung,  dass  die 
Jodwässer  einer  regelmässigen  Jodkalicur  bei  Syphilis  vorzuziehen 
seien.  Einerseits  ist  der  Gehalt  vieler  Mineralwässer  an  Jod  noch 
nicht  zuverlässig  bestimmt,  anderseits  sind  aber  die  in  denselben 
enthaltenen  Jodmengen  zu  gering,  und  man  müsste  unverhiiltniss- 
mässig  grosse  Mengen  Wassers  verordnen,  welche  die  Kranken 
in  der  Regel  nicht  vertragen  könnten. 

Die  Indication  für  Jodwässer  wird  gewöhnlich  bei  secun- 
därer  Syphilis  angegeben,  wenn  eine  Mercurialcur  bereits  voran- 
gegangen ist,  ferner  bei  den  sogenannten  tertiären  Formen  bei 
Periostitis,  Knochenauftreibungen  und  syphilitischen    Exanthemen. 

Die  besten  Dienste  leisten  jedoch  die  Jodwässer  bei  jenen 
chronischen  Drüsenanschwellungen  und  Drüse n- 
erweiterungen,  Hautgeschwüren,  Bein  haut-  und 
Knochenleiden,  bei  denen  die  Diagnose  zwischen  Scrophu- 
lose  und  Syphilis  schwankt,  oder  bei  denen  wirklich  diese  beiden 
Krankheitsformen  combinirt  vorkommen.  Bei  der  letztbezeichneten 
Form  der  Combination  von  Scrophulose  und  Syphilis  geschieht  es 
zuweilen,  dass  alle  charakteristischen  Erscheinungen  der  Syphilis 
schwinden,  Drüsengeschwülste,  Haut-  und  Knochengeschwüre  aber 
immer  wieder  von  Neuem  auftreten,  so  dass  man  abermals  hiebei 
an  der  Diagnose  schwankt.  Aehnliche  Gründe  sind  es,  welche  die 
oft  vortreffliche  Wirkung  der  Jodwässer  bei  den  als  „hereditäre 
Syphilis"  sich  documentirenden,  jedoch  immer  noch  zweifelhaften 
Füllen  zur  Folge  haben. 

Hingegen  scheint  die  Anwendung  der  Jodwässer  bei  Scli  leim- 
haut- S  yphiliden  nicht  geeignet  zu  sein. 

Im  Allgemeinen  können  die  Jodwässer  nur  bei  älteren,  nicht 
momentan  gefährlichen  Formen  Anwendung  finden.  Wenn  Gefahr 
im  Verzuge  ist,  bei  dringenden  Fällen  müssen  die  geeigneten  Me- 
dicamente verordnet  werden. 
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Von  den  jodhaltigen  Wässern,  welche  sich  hier  am  besten 
zur  balneotherapeutischen  Verwerthung  (Badecur,  unterstützt  von 
der  Trinkcur)  eignen,  sind  besonders  zu  erwähnen  :  Kr  e  uz  nach, 
Hall,  Wildbad- Sul  z  brunn  ,  A  schaffenbur  g -S  öden, 
Salzhausen,  Ivonicz,  Zaizon,  Bässen,  Lippik,  Ca- 
strocaro,  Krankenheil  u.  m.  A. 

Prof.  Halla  hat  das  Krankenheiler  Wasser  bei  Syphiliti- 
schen, besonders  solchen,  welche  eine  Schmiercur  durchgemacht 
haben  oder  einer  anderen  mercuriellen  Behandlung  unterzogen 
wurden,  längere  Zeit  hindurch  mit  ausgezeichnetem  Erfolge  ange- 
wendet, wo  die  stärkeren  Jodwässer,  wie  das  Haller,  Wildegger, 
Adelheidsquelle  u.  s.  w.  nicht  vertragen  wurden. 

Die  Zahl  der  Bäder  muss  oft  eine  sehr  grosse  sein,  um  Er- 
folge zu  erzielen.  So  wurden  in  Hall  zuweilen  50  Bäder  verordnet, 
bei  denen  bis  auf  60  Mass  Jodwasser  für  ein  Bad  gestiegen  wird. 
Auf  Geschwüre  werden  oft  Umschläge  von  Jodwasser  ange- 
wendet. 

Bei  syphilitischer  Iritis  und  Chorioiditis  fällt  das  Hauptge- 
wicht auf  die  Trinkcur.  Solche  Kranke  dürfen,  wenn  der  Entzün- 
dungszustand überhaupt  den  Gebrauch  der  Bäder  gestattet,  diese 
nur  sehr  kühl  (mit  einer  Temperatur  von  20  bis  23°  R.)  ge- 
brauchen. 

3.  Was  die  Verwerthung  der  Bitterwässer,  Glauber- 
salzwässer und  einfachen  Ko  ch salz  w  äs s er  zur  Trinkcur  bei 
secundären  syphilitischen  Formen  betrifft,  so  könnte  dieselbe  nur 
auf  Grund  ihrer  die  Diurese  befördernden  und  die  Darm- 
seeretion anregenden,  purgirendenEigenschaft  er- 
folgen. Ein  solches  regelmässig  fortgesetztes  Purgiren,  wie  es 
durch  den  Genuss  dieser  Mineralwässer  bewirkt  wird,  unterstützt 
die  Behandlung  der  secundären  Syphilisformen  in  wesentlicher 
Weise,  da  der  Erfahrung  gemäss  nächst  der  Steigerung  der  Ver- 
richtung der  Haut,  jene  des  Darmes  und  der  Nieren  sehr  zur  er- 
folgreichen Behandlung  der  Syphiliden  beitragen.  Man  kann  den 
Gebrauch  dieser  Mineralwässer  mit  der  Darreichung  der  gegen 
die  Syphilis  anzuwendenden  pharmaceutischen  Mittel  verbinden, 
wenn  diese  eben  nicht  dadurch  zersetzt  und  in  ihrer  Wirksamkeit 
beschränkt  werden.  Bei  dem  Gebrauche  von  Quecksilbermitteln, 
welche  an  und  für  sich  Diarrhoe  häufig  erzeugen,  z.  B.,  Hahne- 
mann's  Oxydul,  Protojoduret  des  Quecksilbers,  Sedillot's  Pillen 
u.  dgl.  m.  soll  man  schon  aus  diesem  Grunde  die  abführenden 
Mineralwässer  meiden;  aber  die  Wirkung  dieser  Mittel   wird  auch 
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geschwächt,  indem  bald  Magenkatarrh  eintritt  und  dieselben  un- 
verdaut abgehen.  Günstiger  verhält  sich  der  Darmschlauch,  wenn 
man  diese  Mercurialien  selten  —  einmal  Abends  —  zu  reichen 
und  in  langen  Zwischenräumen  —  Morgens  und  Vormittags  — 
die  Mineralwässer  als  Abführmittel  zu  nehmen  verordnet.  Am  be- 
sten lässt  sich  nach  Sigmund  diese  Verbindung  der  Mittel  bei 
dem  Sublimat  ausführen,  welchen  man  häufig  nur  ein-  höchstens 
zweimal  (Abends  und  vor  der  Mittagssuppe),  und  dann  in  entfern- 
ten Zeiträumen  das  angezeigte  Abführmittel  gibt. 

Die  Bitterwässer  haben  den  V ortheil,  dass  sie  in  kleine- 
ren Gaben  bereits  purgirend  wirken  und  eignen  sich  desshalb  für 
den  Gebrauch  der  Mineralwässer  im  Hause  des  Patienten  am 
besten,  während  die  Glaubersalz-  und  Kochsalzwässer 
dann  den  Vorzug  verdienen,  wenn  man  den  Syphilitischen  der  Be- 
handlung in  einem  Curorte  unterziehen  lassen  will,  wo  Jener  dann 
den  Vorzug  günstiger  äusserer  Verhältnisse  für  sich  hat.  Die  Mi- 
neralwässer der  letzteren  Categorie  (Glaubersalz  -  und  Kochsalz- 
wasser) haben  übrigens  die  leichtere  Verdaulichkeit  vor  den 
Bitterwässern  voraus.  Sie  können  durch  längere  Zeit  curmässig 
genommen  werden,  ohne  dass  Verdauungsbeschwerden  eintreten. 
Wenn  daher  ohnedies  Dyspepsien  und  Digestionsstörungen  vor- 
handen sind,  so  wird  man  lieber  ein  Glaubersalz-  oder  ein  Koch- 
salzwasser verordnen. 

Die  kräftigen  Vertreter  dieser  beiden  Categorien   der   Mine- 
ralwässer,   besonders  aber  Carlsbad  und   Marienbad  werden 
noch  speziell  ihre  Anzeige  finden,  wenn  amyloide  Degeneration  der 
Leber  oder  Milz,  als  Folge    der   Syphilis  das  balneotherapeu tische 
Eingreifen  erforderte. 

4.  Die  eisenhaltigen  Mineralwässer  (reine  Eisen- 
wässer und  Eisensäuerlinge)  finden  vorzüglich  dann  ihre  berech- 
tigte Anzeige ,  wenn  nach  der  Heilung  der  Syphilis ,  zuweilen 
auch  in  Folge  der  hiezu  angewendeten  energischen  Mittel  (Queck  - 
silberpräparate)  Anlimie  oder  Chlorose ,  Störungen  der  Verdau- 
ung, Diarrhoen,  Abmagerung,  allgemeine  Schwäche,  Depression 
des  Nervensystems  zurückbleibt. 

Die  bekannten  reinen  Eisenwässer  und  Eisensäuerlinge  wer- 
den dann  zur  Restaurirung  der  gesunkenen  Kräfte  vortreffliche 
Dienste  leisten. 

Die  in  differen  te  nT  he  r  men  von  Teplitz  ,  Gastein, 
Tüffer,  Wildbad,  Neuhaus,  Schlangenbad  u.  s.  w. 
werden  dann  ihre  geeignete  Anwendung  finden,    wenn  die  anderen 
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Bäder  contraindicirt  erscheinen,  der  Badegebrauch  aber  doch 
wünschenswert  erscheint.  Besonders  angezeigt  sind  sie  bei  den 
auf  Syphilis  beruhenden  Lähmungen  der  B  e  w  e- 
gungs-  und  Sinnesorgane,  wenn  diese  Lähmungen  bei  äl- 
teren Kranken  vorkommen,  einen  höheren  Grad  erreicht  haben 
und  seit  längerer  Zeit  dauern  (während  bei  jüngeren  Personen, 
bei  geringeren  Graden  und  nicht  zu  langer  Dauer  des  Uebels,-die 
Schwefelthermen  bessere  Anzeige  finden).  Bei  solchen  durch  die 
syphilitischen  Erkrankungen  veranlassten  Lähmungen  erscheint  es 
sehr  geeignet,  der  Anwendung  dieser  Thermen  den  Gebrauch  der 
Eisenwässer  vorausgehen  zu  lassen. 

Seebäder,  von  Einigen  bei  Syphilis  sehr  gepriesen,  von 
den  Anderen  hier  als  contraindicirt  angesehen,  eignen  sich  recht 
gut  zur  Vorbereitungskur  oder  zur  Nachkur  der  Syphilis, 
ferner  bei  Neuralgien,  welche  ihren  Grund  in  Syphilis  haben, 
vorausgesetzt,  dass  die  Ernährung  des  Körpers  noch  nicht  zu 
stark  gelitten  hat  und  die  Blutbereitung  noch  eine  normale  ist. 
Bei  Combination  mit  Scrophulose ,  besonders  bei  Frauen  und 
Kindern  leisten  Seebäder  gute  Dienste. 

Wenn  man  nach  Anwendung  der  Thermalem'  die  Seebäder 
zur  Nach  cur  verordnet,  so  ist  es  nothwendig,  zwischen  Beiden 
eine  Pause  der  Ruhe  durch  etwa  3  bis  4  Wochen  machen  zu  las- 
sen. Unmittelbar  nach  der  Thermalem-  sind  die  Seebäder  schäd- 
lich, weil  sie  die  überaus  wichtige  Nachwirkung  der  Thermen, 
welche  in  der  durch  längere  Zeit  dauernden,  lebhaften  Anregung 
der  Hautthätigkeit  und  Nervenfunction  besteht,  störend  eingreifen 
und  so  das  Resultat  jener   Cur   beeinträchtigen  würden. 

Die  Hydrotherapie  vermag  trotz  aller  glänzenden  Resul- 
tate, welche  derselben  von  ihren  Verfechtern  nachgerühmt  wer- 
den, natürlich  keine  Heilung  der  seeundären  Syphilis  zu  be- 
wirken, wohl  aber  manche  hervorragende  Krankheitserscheinung 
derselben  zum  Schwinden  zu  bringen  und  in  dieser  Beziehung 
wesentliche    Erleichterung  zu  schaffen. 

Wenn  Seh  edel  (Examen  critique  de  Thydrotherapie)  die 
Hydrotherapie  als  das  „einzige  Mittel  hinstellt,  welches  das  sy- 
philitische Gift  aus  dem  Organismus  zu  vertreiben  vermag,"  so 
gibt  er  doch  zu,  dass  dieser  Ausspruch  nur  für  primäre  Formen, 
nicht  aber  für  seeundäre  Syphilis  gilt,  und  es  Hesse  sich  der  Ein- 
wurf machen,  dass  jene  bekanntlich  bei  geeignetem  diätetischem 
Verhalten  auch  oft  ohne  jede  Medizin  heilen.  Seihst  F  1  e  u  r  y, 
dem  man  doch  gewiss  nicht  Unterschätzung    der  hydrotherapeuti- 
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sehen  Methode  vorwerfen  kann,  sieht  diese  nur  als  ein  werth- 
volles  Adjuvans  der  speeifischen  Behandlung  an,  und  als  ein  kräf- 
tiges Mittel  gegen  die  dieser  häufig  folgenden  Anämie  und  Chlo- 
rose. 

Von  mancher  Seite  wird  die  Combination  des  hydrothera- 
peutischen Verfahrens  mit  der  spezifischen  Behandlung  als  er- 
folgreich gerühmt  und  es  wird  deshalb  gerathen,  feuchte  oder 
trockene  Einwickelungen  mit  folgender  nasser  Abreibung  und  Sitz- 
bäder mit  der  Quecksilbercur  zu  verbinden.  Bei  Verbindung  des 
Quecksilber-  oder  Jodgebrauches  mit  Einwickelungen  sollen  die 
Kranken  nicht  den  Appetit  verlieren,  nicht  über  Entkräftung  kla- 
gen und  keinen  Speichelfluss  oder  Zeichen  des  Jodismus  bieten. 
Ferner  sollen  die  hydrotherapeutischen  Proceduren  als  V  o  r  b  e- 
reitungskur  günstig  wirken  und  dann  oft  kleine  Gaben  Subli- 
mat wirksam  sein. 

An  die  Erweckung  „heilsamer  kritischer  Erscheinungen"  in 
Form  von  Furunkeln  oder  wirklichen  syphilitischen  Geschwüren 
durch  die  Hydrotherapie  glaubt  jetzt  wohl  Niemand. 

Der  mächtige  Einfluss  des  hydrotherapeutischen  Verfahrens 
auf  den  Stoffwechsel  ist  unbestreitbar  und  das  erklärt  auch  die 
günstigen  Resultate.  Aeussere  Hautaffectionen  werden  häufiger 
zum    Schwinden    gebracht,  als  Schleimhaut-  und    Knochensyphilis. 

Zur  K  u  r  z  e  i  t  für  Syphilitische  eignen  sich  vorzüglich  das 
Frühjahr  und  die  ersten  Sommermonate.  In  der  kälteren  Jahres- 
zeit sende  man  solche  Kranke  nach  südlichen  Gegenden,  beson- 
ders nach  Venedig,  Nizza,  Mentone,  Palermo,  nach 
Egypten  u.  s.  w.  und  lasse  sie  erst  im  beginnenden  Sommer  von 
dort  wieder  zurückkehren.  In  einzelnen  sehr  bedenklichen  Fäl- 
len, deren  Behandlung  schon  im  Herbstanfang  fallen  musste,  zieht 
es  Sigmund  vor,  die  Syphilitischen  schoi<  zur  Behandlung  der 
Seuche  selbst  in  jene  südlichen  Kurorte  zn  weisen,  und  ihnen  einen 
angemessenen  langen  Aufenthalt  dort  zu  verordnen.  Auf  die  Nach- 
kur bei  Syphilitischen  ist  desshalb  besonderes  Gewicht  zu  legen, 
weil  die  Erfahrung  gelehrt,  dass  Syphilitische  auch  vor  ihrer  Er- 
krankung an  Syphilis  bereits  mehr  oder  minder  Constitutionen 
erkrankt  waren,  aber  weniger  Gewicht  auf  solche  Leiden  gelegt 
hatten,  zu  voller  Genesung  tragen  derlei  Nachkuren  ganz  entschie- 
den bei  allen  Syphilitischen  viel  bei. 

In  mehreren  Thermalorten,  so  besonders  in  Aachen,  sind 
die  geeigneten  Einrichtungen  getroffen,  um  auch  während  des 
Winters  die  Cur  gebrauchen  zu  können. 
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Die  Diät  muss  dem  speciellen  Falle  angemessen  geregelt 
werden.  Wenn  es  die  Körperkräfte  des  Patienten  erlauben,  soll 
derselbe  beim  Kurgebrauche  recht  fleissig  Bewegung  im  Freien 
machen.  Wo  kann  auch  in  der  That  der  arme  Luetische, 
nach  überstandenen  mancherlei  Leiden  sicherer  den  Merku- 
rialismus  und  Jodismus  abschütteln  und  bleibender  genesen, 
als  auf  Berg  und  Thal,  wo  er  durch  Bewegung  im  Freien  und 
eine  naturgemässe  Diät  zurückgeführt  wird  zur  alten  Lebensnorm, 
wo  er  herausgerissen  aus  den  verdorbenen  Kreisen  seines  frühe- 
ren Umganges  vergessen  lernt  den  Schmutz  des  Lebens,  wo  er 
endlich  Gelegenheit  findet,  neben  der  trefflichen  Regeneration 
eine  Abhärtungs-  und  radikale  Tilgungscur  seiner  oft  genug  nur 
zu  tief  gewurzelten  Krankheit  durchzuführen. 

Chronischer  Merkurialismus. 

Die  Balneotherapie  des  chronischen  Merkurialismus  reiht 
sich  am  besten  derjenigen  der  Syphilis  an,  weil  einerseits  eine 
Unterscheidung  der  beiderseitigen  Krankheitserscheinungen  oft 
sehr  schwer  fällt,  anderseits  aber  eine  Combination  derselben  auch 
sehr  häufig  vorkömmt. 

Der  chronische  Merkurialismus  gibt  sich  gewöhnlich  durch 
Hautexantheme,  passive  Hyperämien  und  Geschwüre  der  Mund- 
und  Rachenhöhle,  Drüsenanschwellungen,  chronische  Exsudationen 
auf  den  seröoen  und  fibrösen  Häuten,  Affectionen  des  Periosts,  der 
Knochen  und  Knorpel  und  im  weiteren  Verlaufe  durch  jene  Symp- 
tome kund,  welche  die  eigentliche  Merkurialdyscrasie  repräsen- 
tiren:  Anämie,  Neuralgien,  Muskelschwäche,  Muskelzittern,  Krämpfe, 
Lähmung  u.  8.  w. 

Die  Balneotherapie  entfaltet  dem  chronischen  Mer- 
kurialismus gegenüber  in  doppelter  Richtung  ihre  Thätigkeit,  in- 
dem sie  einerseits  das  in  den  Geweben  und  parenchymatösen  Or- 
ganen abgelagerte  Quecksilber  wieder  aus  dem  Organismus  aus- 
zuscheiden sucht  und  dann  indem  sie  den  dyscrasischen  Schwäche- 
zuständen entgegenarbeitet.  In  erster  Richtung  werden  vorzüglich 
die  Schwefel  was  s  er  die  indifferenten  Thermen  und  j  od- 
haltigen  Kochsalzw  ässer,  in  letzterer  Beziehung  die  Ei- 
senwässer verordnet. 

In  den  Schwefelwässern  ist  hier  vorzüglich  die  Eigen- 
schaft der  Schwefelalkalien  auf  Lösung  des  Quecksilberalbuminats 
das  wirksame  Moment.  Bei  Verwerthung  dieser  Wässer  zur  Trink- 
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kur  und  Badekur  ist  aber  auch  zu  berücksichtigen,  dass  nebst  der 
speciellen  Wirkung  des  Schwefels  und  seiner  Salze  auf  das  in  den 
verschiedeneu  Organen  abgelagerte  Quecksilber,  auch  im  Allge- 
meinen die  durch  die  ganze  Thermalkur  bewirkte  höhere  Erregung 
aller  Organe,  einem  fieberhaften  Zustande  ähnlich,  geeignet  ist, 
krankhafte  Stoffe  im  Organismus  löslich  zu  machen  und  sie  in 
lebhafterer  Weise  durch  die  Secretionsorgane  auszuscheiden.  (Dass 
Schwefelbäder  eine  intensivere  Erregung  verursachen  als  gewöhn- 
liche Bäder,  wurde  bereits  hervorgehoben.) 

Astrie  erklärt  die  gute  Wirkung  der  Schwefelwässer  bei 
chronischer  Merkurialkrankheit  dadurch,  dass  die  Schwefelalkalien 
das  Quecksilber-Albuminat,  welches  sich  in  den  Geweben  fixirt 
hat,  löslich  machen  und  dass  das  auf  diese  Weise  löslich  ge- 
wordene Quecksilber  durch  die  Secretionsorgane  dere  n  Function 
durch  die  Trink-  und  Badekur  eine  lebhaftere  geworden  ist,  aus- 
geschieden wird.  Diese  Eigenschaft,  das  Quecksilber  -  Albuminat 
aufzulösen,  kommt  nicht  dem  Schwefelnatrium,  sondern  auch  dem 
unterschwefeligsauren  Natron  und  besonders  dem  schwefligsauren 
Natron  zu,  Astrie  zieht  aus  dem  Umstände,  dass  das  in  den  Or- 
ganismus eingeführte  Schwefelnatrium  schnell  in  diese  beiden  Salze 
verwandelt  wird  den  Schluss,  dass  viele  Schwefelwässer,  die  nicht 
mehr  nach  Schwefel  schmecken  und  nicht  mehr  auf  Schwefel  rea- 
giren,  nur  wegen  ihres  Gehaltes  an  diesen  beiden  Salzen  die  Wir- 
kung des  Schwefels  zeigen.  Mehrfache  Versuche,  die  mit  den  ge- 
nannten Salzen  bei  chronischem  Merkurialismus  vorgenommen  wur- 
den, haben  diese  Ansicht  A  s  t  r  i  e  s  vollkommen  bestätigt- 

Nach  Kletzinski  haben  die  Haloidsalze  der  Alkalien  über- 
haupt die  Fähigkeit,  das  Quecksilber-Albuminat  löslich  zu  machen 
und  das  löslich  gewordene  Quecksilber  durch  die  Secretionsorgane 
auszuführen.  Jene  wirken  nur  dadurch  dass  sie  auf  ihrer  salinischen 
Wanderung  durch  Drüsen  und  Organenstromata  die  assimilirten,  wahr- 
scheinlich in  Albuminatformen  fixirten  Spuren  des  Metallgiftes  flott 
machen,  unter  peremtorischen  und  transitorischen  Exacerbationen 
in  den  Kreislauf  zurückbringen  und  schliesslich  der  Elimination 
durch  die  Se-  und  Excrete  überantworten. 

Die  Anwendung  der  Schwefelwässer  ruft  in  dieser  Weise 
häufig  Speichel  flu  ss  hervor,  zuweilen  mit  merkuriellen  Ge- 
schwüren im  Munde  und  Rachen  verbunden.  Er  tritt  gewöhnlich 
erst  nach  einiger  Dauer  der  Kur  aut  und  wird  als  Zeichen  be- 
ginnender Besserung  angesehen,  indem  dann  die  kachectischen 
Symptome     meist     zu  weichen     beginnen.    Eben     so     glaubt   man 
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auch,  dass  das  Quecksilber  zuweilen  durch  die  Haut  austritt, 
wiewohl  jene  Fälle,  in  denen  man  am  Boden  der  Badewanne 
grosse  Mengen  metallischen  Quecksilbers  gefunden  haben  will, 
das  in  Folge  des  Badens  eliminirt  worden  sein  soll,  in  das  Gebiet 
der  Fabel  oder  des  Schwindels  gehören. 

Man  benutzt  sowohl  die  kalten  Schwefelwässer  von  Nenn- 
dorf, Eilsen,  Weilbach,  Wipfeld,  Langenbrücken,  Pa- 
rad,  Szobranz,  als  die  Thermalquellen  von  Aachen,  Burt- 
scheid,  Baden  bei  Wien,  Mehadia,  Teplitz-Trenchin, 
Gross  war  dein  u.  s.  w.  zur  Trinkkur,  welche  eine  wesentliche 
Unterstützung  in   dem  Gebrauche  der  Schwefelbäder  findet. 

Eine  Kur  von  einigen  Wochen  hat  hier  oft  überraschende 
Resultate.  Bei  dem  inneren  und  äusseren  Gebrauche  dieser  Schwe- 
felwässer bessert  sich  das  Allgemeinbefinden,  der  Appetit  kehrt 
zurück,  die  Schlaflosigkeit  und  das  Kältegefühl  nehmen  ab,  die 
Se-  und  Excretionen  werden  gesteigert,  das  Aussehen  gewinnt  an 
Frische,  die  Ernährung  nimmt  zu,  die  deprimirte  Gemüthsstim- 
mung  wird  gehoben.  Im  Verlaufe  der  Kur  entstehen  starke 
Schweisse,  zuweilen  mit  deutlichem  Schwefeigeruche,  ferner  bil- 
den sich  oft  Furunkel  und  man  hat  diesen  beiden  Momenten  eben- 
so wie  dem  bereits  erwähnten  Speichelflüsse  eine  kritische 
Bedeutung  zugeschrieben. 

Zur  Unterstützung  der  Kur  mit  den  Schwefelwässern  eignet 
sich  bei  Schwächezuständen  die  Verordnung  von  Eisen  und  Chinin 
oder  auch  Jodeisen.  Wenn  die  Anämie  bedeutend  und  die  Con- 
stitution des  Kranken  sehr  herabgekommen  ist,  soll  man  der  Ver- 
ordnung der  Schwefelwässer  durch  einige  Zeit  die  Anwendung 
kräftiger  Eisenwässer  vorausschicken. 

Betreffs  der  indifferenten  Thermen  besonders  von 
Teplitz,  Warmbrunn,  Plombieres  u.  s.  w.  gilt  dasselbe 
was  bereits  bei  der  Syphilis  hervorgehoben  wurde,  dass  sie  sich 
nämlich  bei  vorwaltenden  Rheumatismen,  Muskelschwäche  und 
Muskelzittern,  bei  Lähmungen  der  Bewegungs-  und  Sinnesorgane 
für  ältere  Kranke,  für  höhere  Grade  der  Uebel  und  längere  Zeit 
dauernde  derartige  Leiden  eignen.  Hier  passen  auch  die  Thermal- 
bäder von  Wiesbaden,  Baden-Baden. 

Ebenso  wurde  auch  bereits  bei  der  Balneotherapie  der  Syphi- 
lis der  Einfluss  des  Jod's  auf  das  in  den  organischen  Geweben 
enthaltene  Quecksilber  erwähnt  und  es  finden  bei  der  Merkurial- 
kachexie  die  daselbst  genannten  Jodwässer  sowohl  innerlich  als 
auch  äusserlich     (namentlich   die    jodhaltigen    Soolbäder)    Anwen- 
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düng,  jedoch  nur  dann,  wenn   die  Gesammternährung   noch    nicht 
bedeutend  gelitten  hat. 

Die  Eisenwässer  spielen  bei  der  Balneotherapie  des  chro- 
nischen Merkurialismus  eine  Hauptrolle,  namentlich  dann  wenn 
der  Charakter  der  Kachexie  bereits  ausgeprägt  ist,  die  Anämie 
eine  hochgradige  und  die  Kräfte  sehr  verfallen.  Die  günstige 
Wirkung  beruht  hier  jedenfalls  mehr  auf  dem  günstigen  Einflüsse, 
welchen  das  Eisen  auf  die  Blutbereitung  übt,  als  auf  der  anti- 
dotischen Wirkung,  welche  man  dem  Eisen  zuschrieb,  indem  man 
annahm,  dass  das  Eisenmetall  (als  welches  das  Eisen  ja  im  Blute 
vorhanden  sein  soll)  auf  die  Metallsalze  zersetzend  wirke. 

Sowohl  die  reinen  Eisenwässer  von  Pyrmont,  Driburg, 
Schwalbach,  Königswarth,  Marienbad  etc.  als  die  Eisen- 
säuerlinge von  Franzensbad,  Elster,  Pyrawarth,  Bartfeld, 
Bor  szek,  R  ecoaro,  E  1  ö  pa  tak,  Rippoldsau  etc.  werden 
hier  gute  Erfolge  erzielen. 

Aus  Rücksicht  auf  die  bereits  betonte  Wirkung  der  Schwefel- 
verbindungen werden  hier  jene  Eisenwässer  besonders  gewürdigt 
zu  werden  verdienen,  welche  verhältnissmässig  .reich  an  Sulphaten 
sind,  so  Franzensbad,  Elster,  Antogast,  Griesbach, 
Freiersbach,  Petersthal,  Rippoldsau,  Muskau,  Alexis- 
bad, Szliacs,  Driburg    u.  m.  A. 

Eisenmoorbäder  werden  die  geeigneteste  Unterstützung  einer 
restaurirenden  Kur  mit  Eisenwässern  bieten. 

Die  Seebäder  eignen  sich  sehr  gut  zur  Nachkur  für  solche 
Kranke,  bei  denen  die  Dyskrasie  noch  keine  weiten  Fortschritte 
gemacht  hat,  besonders  wenn  unter  diesen  Verhältnissen  heftige 
Neuralgien  vorhanden  sind.  Die  kräftigen  Nordseebäder  mit  starkem 
Wellenschläge  linden  da  die  beste  Anzeige.  Zuweilen  ist  der  längere 
Aufenthalt  in  der  stärkenden  Seeluft  hinreichend,  um  die  letzten 
Reste  der  Dyskrasie  zu  tilgen. 

Die  Hydrotherapie  rühmt  seit  ältester  Zeit  die  Erfolge 
der  Kaltwasseranwendung  bei  Merkurialdyskrasie.  Es  werden  na- 
mentlich jene  Proceduren  (Einwickelungen,  Abreibungen,  allge- 
meine Douchen)  empfohlen,  welche  die  Thätigkeit  der  Haut  und  Nieren 
in  energischer  Weise  anregen.  Die  Priessuitz'sche  Schwitzmethode 
wird  bei  chronischem  Merkurialismus  allgemein  gelobt.  Dieses  Ver- 
fahren befördert,  als  diaphoretisches  Mittel  den  Austritt  des  Queck- 
silbers aus  dem  Körper,  sei  es  in  metallischer  Form,  sei  es  in  Lösung. 
Auch  das  viele  Trinken  von  kaltem  Wasser,  welches  mit  dem 
hydrotherapeutischen  Verfahren  verbunden  ist,  hat  einen  günstigen 
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Einfluss  auf  Ausscheidung  der  Metalle.  Je  mehr  Wasser  den  Körper 
durchspült,  um  so  lebhafter  muss  das  Auflösungsvermögen  der 
Säfte  auf  die  in  organischen  schwerlöslichen  Verbindungen  abge- 
lagerten Metalle  sein.  Häufig  mögen  aber  auch  noch  ungelöste 
Metalle  im  Darmkanale  verweilen,  die  erst  durch  das  getrunkene 
Wasser  in  Lösung  und  Circulation  kommen.  Jedenfalls  ergibt  sich 
hieraus  das  Resultat,  dass  durch  vieles  Wassertrinken  die  in  den 
Organen  des  Körpers  zurückgehaltenen  schädlichen  Metalle  (hier 
Quecksilber)  schneller  als  sonst  gelöst  und  abgeschieden  werden. 
Die  beste  Kurzeit  für  die  an  merkuriellen  Zuständen  Leidende 
ist  der  Sommer.  Im  Winter  sende  man  Merkurialkranke,  die  bei 
denselben  grösstentheils  eine  enorme  Hyperästhesie  der  Haut- 
nerven zurückbleibt  und  sie  leicht  zu  Erkältungen  geneigt  werden, 
in  südlichen  Regionen,  am  besten  in  die  Tropenländer,  wo  sie 
stets  die  ganze  kalte  Jahreszeit  zubringen  sollen.  Gestatten  dies 
die  Verhältnisse  nicht,  so  müssen  sich  die  Kranken  in  unserem 
Klima  durch  geeignetes  und  gehöriges  Verhalten  vor  Erkältung 
schützen.  Im  Allgemeinen  ist  zur  Verbesserung  des  sehr  depoten- 
cirten  Ernährungszustandes  eine  kräftige  Fleischnahrung,  ferner 
sorgfältiges  Vermeiden  jeder  Erkältung,  warme  Kleidung  u.  s.  w. 
zu  empfehlen.  Bei  sehr  geschwächten  Individuen  kann  auch  der 
Genuss  von  Wein  im  massigen  Gaben   gestattet  werden. 

Chronische  Bleiintoxicatiou. 

Nächst  dem  chronischen  Merkurialismus  wird  die  chronische 
Bleivergiftung  am  häufigsten  unter  den  verschiedenen  chronischen 
Intoxikationen  Gegenstand  balueotherapeutischer  Behandlung. 

Die  Balneotherapie  hat  hier  ebenso  wie  beim  Merkurialis- 
mus die  Aufgabe,  das  Gift,  wiefern  es  noch  möglich  ist,  zu  elimi- 
niren  und  den  allgemein  cachektischen  Zustand  und  seine  Theil- 
erscheinungen  zu  beheben.  Auch  hier  werden  vorzugsweise  die 
Schwefelwässer  zum  inneren  und  äusseren  Gebrauche  ver- 
werthet.  Dass  durch  die  kräftige  Erregung  der  Diaphorese  der  in 
den  Poren  der  Haut  abgelagerte  feste  Bleistaub  herausgetrieben 
wird,  zeigt  sich,  indem  die  mit  Schwefelbädern  gereinigte  Haut 
sich  durch  spätere  Schwefelbäder  wieder  schwärzt.  Wenn  ein  an 
Bleikolik  Leidender  ein  Schwefelbad  und  hernach  zur  vollständigen 
Hautreinigung  ein  Seifenbad  nimmt,  so  schwärzt  sich,  wenn  nach 
einigen  Tagen  wieder  ein  Schwefelbad  genommen  wird,  die  Haut 
aufs  Neue. 

Auch  bei  der  inneren  Verabreichung  der  Schwefelwässer  soll 
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eine  Lösung  der  vom  Blei  im  Körper  eingegangenen  Verbindungen 
erfolgen.  Astiie  hat  nachgewiesen,  dass  das Eiweissbleipräcipitat 
durch  Schwefelnatrium,  schwefligsaures  oder  unterschwefligsaures 
Natron  verflüssigt  wird.  Es  gilt  desshalb  vom  Gebrauche  der 
Schwefelwässer  das  beim  chronischen  Mercurialismus  Ge- 
sagte und  werden  vorzüglich  die  Thermen  nach  Aachen-Burt- 
scheid,  Baden  bei  Wien,  Mehadia,  Tep  li  tz  -  Tr  enchin, 
Grosswardein,  Schinznach,  u.  s.  w.  ihre  Anzeige  finden. 

Die  Bleikolik  erfordert  die  Verabreichung  der  abführen- 
den Mineralwässer  und  zwar  jener,  welche  Purgiren  in  rascher 
und  nicht  selbst  Kolik  veranlassender  Weise  bewirken,  daher  vor- 
züglich der  Glaubersalzwässer  von  Marienbad  und  Karlsbad, 
welche  hier  auch  durch  ihre  Schwefelverbindungen,  die  sie  ent- 
halten, eine  specielle  Wirksamkeit  haben  sowie  der  Bitterwässer 
von  Friedrichshall,  Saidschütz,  Ivanda,  Ober-Allap  u. 
m.  A.  Sehr  zweckmässig  ist  es  neben  diesen  Mineralwässern  Opium 
in  geeigneter  Gabe  zu  verabreichen.  Dabei  werden  warme  Bäder, 
Kataplasmen  auf  den  Unterleib,  warme  Klystiere  mit  Nutzen  verord- 
net, letztere  zweckmässig  mit  dem  Zusätze  aromatischer  Substanzen. 

Gegen  die  von  chronischer  Bleiintoxication  herrührenden 
Arthralgien  weiden  nebst  den  Schwefelbädern  vorzüglich  die  Bäder 
der  indifferenten  Thermen  von  Te plitz  in  Böhmen,  Warm- 
brunn, Töplitz,  Krapina,  Topu  sko,  Plombieres,  aber 
auch  die  von  Gastein,  Wildbad,  Landeck,  Schlangen- 
bad empfohlen,  sowie  die  Bäder  von  Wiesbaden  und  Baden- 
Baden.  (Leber  die  Balneotherapie  der  Neuralgien  und  Läh- 
mungen, welche  von  Bleiintoxication  herrühren  so  wie  über  die 
rheumatischen  und  gichtischen  Lähmungen  etc.  handeln  wir  Aus- 
führlicheres bei  den  Krankheiten  des  Nervensystems  ab.) 

Haben  sich  die  Erscheinungen  der  Bleidyskrasie  deutlich 
entwickelt,  sind  die  Kranken  mager  und  blass,  ist  die  Verdauung 
intensiv  gestört,  Uebelkeit,  häufiges  Erbrechen  und  Strangurie  vor- 
handen und  herrschen  verschiedenartige  Neuralgien  vor,  dann 
treten  die  E  i  s  e  n  w  ä  s  s  e  r  in  ihr  Recht  und  zwar  nicht  sowohl 
die  reinen  Eisenwässer  von  Pyrmont,  Driburg,  Schwalbach, 
Bocklet,  Königswarth,  Stehen,  Mar  ienb  ad,  Szlia  es, 
Alexisbad,  Muscau  etc.  als  auch  die  salinischen  Eisensäuer- 
linge von  Franzensb  ad,  Elster,  Pyrawarth,  Bartfeld, 
Rippoldsau,  Antogast,  Freiersbach  u.  s.  w.  Dann  werden 
auch  unter  den  bereits  früher  betonten  Verhältnissen  Seebäder,  sowie 
mancherlei  hydrotherapeutische  Proceduren  empfehlenswerth  sein. 


IV.  Krankheiten  der  Bewegungsorgane. 


Chronischer  Gelenks-  und  Mnskelrheiuiiatisiuns. 

Das  Wesen  des  chronischen  Gelenksrheumatismus 
besteht  in  einer  chronischen  idiopathischen  Gelenksentzündung;, 
welche  sich  entweder  aus  der  acuten  Form  entwickelt  oder  gleich 
unter  dem  Bilde  einer  chronischen  Erkrankung  auftritt.  Der  chro- 
nische Gelenksrheumatismus  tritt  unter  zwei  verschiedenen  For- 
men auf. 

Bei  der  ersten  Form  sind  einzelne  Gelenke  längere  Zeit  (oft 
Monate  und  Jahre)  der  Sitz  beständiger,  sich  bei  Druck  oder 
Bewegung  steigernder  Schmerzen,  mit  denen  oft  Anschwellung,  bei 
langem  Bestehen  sogar  Ankylose  des  Gelenkes  einhergeht.  Bei  der 
zweiten  Form  treten  in  kurzen  Pausen  leichte  Anfälle  des  acuten 
Gelenksrheumatismus  mit  Fiebererscheinungen,  Schweissen  u. 
s.  w.  auf. 

Als  chronischen  Muskelrheumatismus  bezeichnet 
man  die  rheumatischen  Affectionen  der  Muskeln,  der  Fascien,  des 
Periosts  und  anderer  fibröser  Gebilde  mit  Ausschluss  der  Gelenks- 
apparate. Das  wichtigste  und  zumeist  einzige  Symptom  des  Mus- 
kelrheumatismus bilden  die  ziehenden  und  reissenden  Schmerzen, 
welche  sich  bei  Bewegung  steigern,  bei  Druck  zuweilen  vermin- 
dern. Der  Muskelrheumatismus  ist  zuweilen  ein  vager,  d.  h.  die 
Schmerzen  verschwinden  an  einer  Stelle,  während  sie  an  einer  an- 
deren auftreten,  bald  bleibt  er  auf  bestimmte  Muskeln,  Fascien 
u.  s.  w.  fixirt.  Nach  der  verschiedenen  Localisation  des  Rheuma- 
tismus unterscheidet  man  zahlreiche,  zum  Theil  mit  besonderen 
Namen  bezeichnete  Formen  des  Muskelrheumatismus ,  so  Cephal- 
algia  rheumatica ,  Torticollis  rheumatica,  Pleurodynia  rheumatica, 
Omodynia  rheumatica  u.  s.  w. 

Als  gemeinschaftliche  Charaktere  der  zum  Rheumatismus 
gerechneten  Krankheitsformen  führt  N  iem eye r  folgende  an: 

1.  Den  Sitz  des  Leidens  in  den  fibrösen  Gebilden,  den  Ge- 
lenksapparaten, den  Aponeurosen,  den  Sehnenscheiden ,  dem  Neu- 
rilem,  dem  Periost,  oder  in  den  Muskeln  und  Sehnen. 
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2.  Die  Schmerzhaftigkeit  des  Leidens,  welche  gewiss  in  vie- 
len, wahrscheinlich  in  allen  Fällen  von  entzündlichen  Ernährungs- 
störungen abhängt. 

3.  Das  Fehlen  traumatischer  Ursachen  und  eine  gewisse 
Selbständigkeit  des  Leidens,  d.  h.  die  Unabhängigkeit  desselben 
von  anderweitigen  acuten  und  chronischen  Krankheitspro- 
cessen. 

Die  Balneotherapie  bekämpft  den  chronischen  Gelenks- 
und Muskelrheumatismus  in  wirksamer  Weise  durch  warme 
und   heisse  Bäder  sowohl  allgemeine,  als  locale. 

Die  günstige  Wirkung  des  warmen  Bades,  auf  dem  Ein- 
flüsse der  hohen  Temperatur  beruhend,  ist  eine  doppelte,  indem 
einerseits  die  erhöhte  Empfindlichkeit  und  Reizbarkeit  der  kran- 
ken Theile  herabgestimmt  wird,  andererseits  aber  eine  lebhaf- 
tere Congestion  in  den  peripherischen  Kapillargefässen  zu  Stande 
kommt,  welche  die  Einleitung  der  Resorption  befördert.  Die  An- 
sicht, dass  der  längere  Gebrauch  der  warmen  Bäder  die  Muskel- 
kraft schwäche,  wird  durch  die  Erfahrung  nicht  bestätigt,  im 
Gegentheile  ist  wohl  nicht  daran  zu  zweifeln,  dass  „ein  häufiges 
Bähen  des  ganzen  Muskelsystems  und  der  peripherisch  gelegenen 
Nerven,  indem  es  Blut  und  Kräfte  hinleitet  und  die  Abscheidung 
durch  die  Haut  befördert,  den  Stoffwechsel  und  damit  die  Ernäh- 
rung und  zugleich  die  functionelle  Kraft  dieser  Theile  begünstigt." 
(L  er  seh.)  Warme  Bäder  von  der  Temperatur  bis  29°  R.  erzeu- 
gen zumeist  ein  Gefühl  des  Behagens. 

Heisse  Bäder  von  29°  R.  an  werden  den  warmen  vorge- 
zogen, wenn  es  sich  darum  handelt,  einen  intensiveren  Reiz  auf 
das  Blut-  und  Nervensystem  auszuüben,  die  Ausscheidung  durch 
die  Haut  mächtiger  zu  fördern,  als  dies  durch  die  warmen  Bäder 
geschieht.  Wo  daher  durch  lange  Zeit  bereits  hartnäckige  rheu- 
matische Affectionen  bestehen,  Torpor  der  Nerven-  und  Muskel- 
kraft, der  aufsaugenden  Gefässe  und  ausscheidenden  Organe  der 
Haut  vorhanden,  Atrophie  der  Muskeln,  Ankylose  der  Gelenke 
eingetreten  ist,  werden  heisse  Bäder  ihre  Anzeige  finden. 

Speciell  wollen  wir  noch  die  resorptionsbe fördernde 
Wirkung  der  warmen  und  heissen  Bäder  bei  rheumatischen  Exsu- 
dationsprocessen  betrachten,  wobei  wir  das  im  Allgemeinen  an- 
führen, was  E  b  e  r  1  e  speciell  betreffs  der  Thermen  von  Teplitz- 
Schönau  sagt :  Wenn  die  Exsudate  flüssig  sind,  so  können  sie  so- 
fort in  den  Blutstrom  aufgenommen  werden,  wenn  die  Ursache 
weiterer   Transsudaten    aufgehört  und    die   aufsaugenden   Gefässe 
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in  einen  für  die  Resorption  günstigen  Zustand  versetzt  werden, 
fest  gewordene  Exsudate  und  pathologische  Producte  mü  ssen  vor- 
erst gelockert,  erweicht,  aufgelöst  und  verflüssigt  werden.  Die 
Thermen  bieten  bei  methodischer  Anwendung  ein  ausgezeichnetes, 
resolvirendes  Mittel,  durch  welches  wir  im  Stande  sind,  patholo- 
gische Producte  zur  ScbmelzuDg  und  Aufsaugung  zu  bringen, 
welche  oft  den  eingreifendsten  pharmaceutischen  inneren  und 
äusseren  Mitteln  hartnäckig  widerstanden  haben.  Die  Wirkung 
kömmt  nicht  nur  durch  die  Functionsbethätigung,  sondern  auch 
auf  physikalische  Weise  zu  Stande. 

Das  Bad  wirkt  zunächst  auf  die  Haut,  das  warme,  alkalihal- 
tige  Wasser  löst  und  entfernt  die  Residuen  des  verdampften 
Schweisses,  die  Abscheidungen  und  Abstossungen  der  Oberhaut, 
die  in  einer  steten  Neubildung  begriffen  sind;  es  löst  den  Haut- 
talg als  Seife.  Diese  Reinigung  der  Haut  muss  auf  die  Function 
derselben. den  wichtigsten  Einfluss  üben. 

Die  Wärme  des  Bades  wirkt  schon  auf  physikalische  Weise 
durch    unmittelbare     Abänderung    des   Aggregatzustandes,    durch 
Auflockerung  und  Schmelzung  der  Krankheitsproducte.     Auf  func- 
tionelle  Weise  kömmt  die  Auflösung  und  Zertheilung  der  patholo- 
gischen Producte   in    Folge    von    Erregung    verschiedener    organi- 
scher Thätigkeiten  zu  Stande.  Höhere  Temperaturgrade  befördern 
die  Blutcirculation  und  wir  können  durch  sie    den    Blutlauf  nach 
den  bestimmten  Theilen  dirigiren  und  in  denselben  eine  künstliche 
Hyperämie    hervorrufen.     Blutanhäufung   ist    aber    nicht   nur    das 
gewöhnlichste  Element  des  Erkrankens,  sondern  auch  eine  häufige 
Bedingung  des  Genesens.    Die  krankhafte    Hyperämie     pflegt    bei 
ihrem  ersten  Auftreten  mit  einer  feuchten  Aushauchung  verbunden 
zu  sein,  durch  welches  sich  oft  der  Krankheitsprocess  löst.    Die- 
selbe congestive  Anhäufung  ist  bei  schon  abgelagerten  Krankheits- 
produeten  das  wesentliche  Erforderniss,  um  letztere  zu  schmelzen, 
zu  lösen  und  zur  Ausführung  oder   Wiederaufsaugung    vorzuberei- 
ten, oder  um  sie  zur  Organisation,  zur  Faser-    und    Zellenbildung 
zu  befähigen.  Der   Zellsaft,  das  ausschwitzende  Blutserum  ist  eine 
kräftige  lösende   Flüssigkeit.     Auf  Schleimhäuten    ist   deutlich    zu 
sehen,  dass  mit  vermehrter  wässeriger  Exsudation  auch  die  Schmel- 
zung der  Epithelien  und   des    Schleimes    rascher   und    reichlicher 
vor  sich  geht.     Ein    Gleiches   findet    im  ersten  und  dritten   Stadi- 
um der  Entzündungen  statt.  (Engel):  letzteres  Stadium  hat  dar- 
um den  Namen  der  lösenden  Exsudatinn.  Wo  es  sich  also   darum 
handelt,  feste,  und  als  solche  noch  nicht  zur    unmittelbaren    Auf- 
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saugung  geeignete  Stoffe  durch  vermehrte  Aufsaugung  zu  entfer- 
nen, suchen  wir  diese  durch  eine  vorgängige  vermehrte  Abson- 
derung zu  verflüssigen,  worauf  dann  ihre  Aufsaugung  entweder 
von  selbst  oder  um  so  leichter  erfolgt,  wenn  gleichzeitig  durch 
Steigerung  anderer  Abscheidungen  das  Gesammtblut  zur  Aufsau- 
gung geneigter  gemacht   wird. 

Wenn  das  Exsudat  ursprünglich  flüssig  oder  das  feste  durch 
vorgängige  Veränderung  in  den  flüssigen  Zustand  überführt  wurde, 
so  ist  eine  Hauptbedingung  der  Aufsaugung,  eine  rasche  Circula- 
tion  in  den  Capillargef rissen,  diese  wird  durch  Anwendung  der 
Thermen  erfüllt.  Der  erste  Eindruck  der  Wärme  ist  der  eines 
mechanischen  Reizes,  der  eine  Contraction  der  Circularfasern  her- 
vorruft. Mit  der  Contraction  der  feinsten  Arterien,  so  lange  sie 
nicht  zu  stark  wird,  und  so  lange  sie  der  Herzimpuls  überwinden 
kann,  muss  die  Schnelligkeit  der  Strömung  an  den  verengten  Stellen 
wachsen;  je  schneller  der  Inhalt  hier  wechselt,  desto  reger  muss 
nach  den  Gesetzen  der  Endos-  und  Exosmose  der  Stoffaustausch 
mit  den  von  den  betreffenden  Gefässen  durchströmten  Gewebe 
sein  ;  daher  stärkere  Aufsaugung. 

Von  besonderer  Wichtigkeit  für  die  Resorption  sind  aber 
die  vermehrten  wässerigen  Ausscheidungen.  Wo  es  gilt,  die  Auf- 
saugung, sei  es  örtlich,  sei  es  allgemein,  zu  steigern,  gelingt  dies 
bekanntlich  auf  dem  Umwege,  dass  man  durch  Vermehrung  ein- 
zelner Ab-  und  Aussonderungen  das  Gesammtblut  an  Wasser  är- 
mer macht.  Der  vermehrte  Wasserverlust  durch  die  Secretionen 
der  Nieren  und  der  Haut  beraubt  das  Blut  seiner  wässerigen  Be- 
standteile, verdichtet  es,  und  bringt  es  in  ein  Verhältniss,  wel- 
ches der  Absorption  sehr  zu  Statten  kommt.  Wenn  die  durch 
das  heisse  Bad  bewirkte  Gefässaufregung  nachlässt  und  nach  gros- 
ser Abscheidung  von  Schweiss  das  Gegentheil  einer  Plethora  be- 
züglich der  Räumlichkeit  eintritt,  herrscht  in  den  aufsaugenden 
Gefässen  ein  Zug  nach  innen  und  dieselben  beeilen  sich,  durch 
Aufsaugung  von  Flüssigkeiten  diesen  Mangel  an  Turgor  wieder 
auszugleichen.  Die  Hautbethätigung  ist  ein  Hauptmittel  zur  Stei- 
gerung der  inneren  Resorptionsthätigkeit  und  Beseitigung  von 
wässerigen  Ansammlungen  in  verschiedenen  Organen  und  Geweben." 

Neben  den  allgemeinen  warmen  Bädern  wendet  man  auch 
die  warme  Douche  besonders  auf  die  kranken  Gelenke  an,  und 
besitzt  hierin  ein  kräftig  erregendes,  resorptionsbeförderndes  Mit- 
tel. Die  nächste  Wirkung  zeigt  sich  durch  erhöhte  Wärme  und 
Röthe  der  äusseren  Haut.  Beim  Gebrauche  der  Douche  werde  der 
iviBCH,  Balneotherapie    II.  Abtli.  10 
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Strahl  auf  oder  um  das  leidende  Gelenk  herumgeführt,  nach  eini- 
gen Minuten  innegehalten,  und  dann  wiederholt  oder  auf  ein  an- 
deres Gelenk,  wenn  ihrer  mehrere  ergriffen  sind,  geleitet.  Nach 
angewendeter  Douche  bleibe  der  Patient  noch  eine  kurze  Zeit  im 
Bade  oder  umwickle  den  gedouchten  Theil  mit  Flanell.  Grosse 
Vorsicht  ist  indess  bei  Anwendung  der  Douchen  nothwendig,  zu- 
mal bei  mehr  oder  weniger  schwächlichen  Individuen,  da  eine  lo- 
cale  Ueberreizung  leicht  neue  Exsudationen  oder  Entzündungen 
zur  Folge  hat. 

Von  grosser  Wichtigkeit  ist  die  individuellen  Verhältnissen 
entsprechende  Regelung  des  Temperaturgrades  des  Wassers  und 
der  Dauer  jedes  Bades. 

Als  Massstab  für  die  Wahl  der  Temperatur  und  Dauer  des 
Einzelnbades  liisst  sich  einzig  und  allein  die  individuelle  Empfäng- 
lichkeit des  Badenden  aufstellen,  die  natürlich  nicht  unbedeutend 
variirt,  je  nach  dem  Krankheitsfalle,  der  Körperconstitution  über- 
haupt, dann  auch  nach  dem  Grade  der  Vorliebe  des  Patienten 
für  Wasser  im  Allgemeinen,  und  nach  seiner  Gewohnheit,  Bäder 
zu  gebrauchen. 

Es  scheint  im  Allgemeinen  zweckmässig  zu  sein,  die  Dauer 
der  einzelnen  Bäder  allmälig  auszudehnen  und  den  Kranken  ge- 
gen Ende  der  Cur  eine  Stunde  lang  oder  noch  länger  im  Bade 
verweilen  zu  lassen.  Ueberaus  wichtig  ist  es,  dass  die  Kranken 
nach  dem  Bade  auf  das  Sorgfaltigste  vor  Erkältung  geschützt 
werden  und  es  ist  sehr  zu  empfehlen,  dass  man  dieselben  nach 
dem  Bade   eine  Zeit  lang  in  wollenen  Decken  schwitzen  lasse. 

Die  in  Folge  von  Rheumatismen  und  damit  einhergehenden  En- 
docarditiden  auftretenden  Herzleiden  sind  keine  absolute  Contra- 
indication  für  Anwendung  der  Bäder.  In  Fällen,  wo  sich  noch 
keine  secundären  Störungen  entwickelt  haben,  kann  man  mit  der 
nöthigen  Vorsicht  Bäder  anwenden  lassen  und  wird  dadurch  oft 
Verschlimmerungen  und  Recidiven  des  Leidens  verhüten. 

Alle  Arten  von  Bädern,  die  salinischen,  wie  die  alka- 
lischen, die  Schwefelbäder  und  die  indifferenten 
Thermen,  die  Moorbäder  und  selbst  die  Stahl bä der  ha- 
ben bei  chronischem  Rheumatismus  glänzende  Erfolge  nachzu- 
weisen ,  und  es  lässt  sich  wohl  annehmen,  dass  bei  allen  dasselbe 
wirksame  Agens,  die  hohe  Temperatur  des  Badewassers 
bilde. 

Den  grössten  Ruf  unter  allen  Bädern,  welche  gegen  chroni- 
schen Rheumatismus  angewendet  werden,   besitzen    die    indiffe- 
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reuten  Thermen,  namentlich  mit  sehr  hohem  Wärmegrade. 
Vielleicht  bietet  auch  die  Electricität  uns  später  ein  Mittel,  die 
vorzügliche  Wirksamkeit  der  indifferenten  Thermen  bei  der 
in  Rede  stehenden  Krankheitsform  zu  erklären. 

Baumgartner  findet,  dass  bei  Anwendung  des  Multiplica- 
tors  dui'ch  das  Thermalwasser  die  Magnetnadel  mehr  und  dauernder 
abwich,  als  durch  gewöhnliches,  destillirtes  oder  gemeines,  bis  auf 
den  gleichen  Wärmegrad  erhitztes  Wasser.  Schultz  bestätigte 
durch  mehrere  Versuche,  dass  das  natürlich  warme  oder  an  der 
Luft  abgekühlte  Thermalwasser  immer  relativ  eine  weit  höhere 
Nadeldifferenz  bewirke,  als  gemeines,  .frisches,  gekochtes  oder  an 
der  Luft  erwärmtes  Quell  wasser.  Prof.  Wolf  leitet  diese  Wirk- 
samkeit lediglich  von  den  festen  Bestandtheilen  ab,  setzt  die  Ab- 
nahme der  Nadeldifferenz  mit  der  Abnahme  der  Thermalelectrici- 
tät  in  Einklang  und  glaubt,  dass  alle  Versuche  nur  die  kräfti- 
gere electromotori  sehe  Wirksamkeit  des  Thermal- 
wasser s  erweisen. 

Beim  Gasteiner  Wasser  sagt  Prof.  Pleischl,  dass  selbst 
bei  weiter  Entfernung  der  Polardrähte  (bis  8")  schon  eine. schwa- 
che Zersetzung  und  Ablenkung  der  Nadel  des  Multiplicators,  mit 
geringem  Abstände  aber  ( V4  bis  V8")  eine  lebhafte  Wirkung  er- 
folge, die  bei  destillirtem  Wasser  auch  mit  zwei  Mm.  Entfernung 
noch  höchst  unbedeutend  sei,  dass  also  ersteres  eine  ausgespro- 
chene electrische  Leistungsfähigkeit  besitze.  Auch  die  Prof.  De  s- 
berger  und  Alexander  fanden,  dass  bei  einer  und  derselben 
Batterie  die  Gasteiner  Therme  eine  weit  stärkere  Wirkung  ver- 
mittle, als  destillirtes  Wasser. 

Prof.  Scoutetten  zieht  aus  seinen  Versuchen  über  die 
Electricität  der  Mineralwässer  folgende  Schlüsse: 

1.  Dass  alle  Wässer,  auch  die  Flusswlisser  auf  den  Körper 
einwirkend,  electrische  Wirkungen  verschiedener  Intensität  her- 
vorrufen und  einen  durch  Instrumente  messbaren  Strom  veran- 
lassen. Die  Intensität  desselben  hängt  von  der  Natur,  der  Mine- 
ralisation, der  Temperatur,  besonders  aber  von  dem  Ursprünge 
des  Wassers  ab.  Die  Mineralwässer  verursachen  stärkere  Strö- 
me als  gewöhnliche  Wässer. 

2.  Dass  die  der  Berührung  der  Luft  ausgesetzten  Wässer 
schwach  wirken,  sehr  wirksame  Eigenschaften  aber  jene  Wässer 
haben,  welche  aus  der  Tiefe  der  Erde  empordringen. 

3.  Dass  die  electrischen  Wirkungen ,  sobald  der  Mensch 
sich  im  Bade  befindet,    einen   positiven    Strom    verursachen,    das 
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heisst,  dass  der  Strom  von  dem  Wasser  aus,  welches  sich  nega- 
tiv zeigt,  gegen  die  Flüssigkeiten  des  Körpers  gerichtet  ist.  Kein 
Wasser  macht  hierin  eine  Ausnahme. 

4.  Dass  die  electrische  Reaction  jedoch  eine  entgegengesetzte 
ist,  wenn  Mineralwasser  mit  dem  Körper  in  Berührung  und 
wahrscheinlich  auch,  wenn  es  in  den  Magen    eingeführt  wird. 

5.  Dass  die  Mineralwässer  keine  freie  Electricität  besit- 
zen, aber  dass  sie  durch  ihren  unterirdischen  Lauf  eine  „allotro- 
pische Modification"  eingehen,  welche  ihnen  die  Fähigkeit  ver- 
leiht, bei  ihrer  Einwirkung  auf  lebende  Wesen  „erregende"  Ef- 
fecte hervorzubringen. 

Aus  dem  Gesagten  geht  hervor,  dass  die  Bolle,  welche  die 
Electricität  in  den  Mineralwässern  spielt,  bisher  jedenfalls  noch 
unklar  ist,  man  derselben  jedoch  Bedeutung  abzusprechen  nicht  ver- 
mag. Die  Besorption  erfolgt  bei  dem  Gebrauche  der  indifferenten 
Thermen  um  so  kräftiger,  je  heisser  die  Bäder  genommen  wer- 
den, indem  die  höhere  Temperatur  eine  grössere  Thätigkeit  in 
den  organischen  Gebilden  erweckt,  die  materiellen  Krankheits- 
producte  erweicht  und  verflüssigt. 

Den  Soolwässern  und  den  an  festeren  Bestandtheilen  reiche- 
ren alkalischen  Bädern  gegenüber,  tritt  die  Resorption  hier  lang- 
samer auf,  aber,  und  dies  ist  für  viele  Fälle  von  grosser  Wich- 
tigkeit, auch  ohne  die  stiirker  reizenden  Nebenerscheinungen  der 
concentrirten  Bäder,  welche  namentlich  bei  Neigung  zu  Fieber 
und  reizbarer  Schwäche  von  Gefahr  sein  können. 

Es  sind  für  die  indifferenten  Thermen  speciell  jene  Formen 
von  chronischem  Muskelrheumatismus  geeignet,  welche  durch  Er- 
kältung und  Durchnässung  oder  durch  eine  sehr  vernachlässigte 
Hautpflege  entstanden  sind,  so  wie  jener  Ueberempfmdlichkeit  der 
Hautnerven,  für  welche  jede,  auch  die  leiseste  Einwirkung  der 
Luft  und  jede  Wetterveränderung  ein  höchst  beleidigender  Reiz 
wird,  ferner  chronische  Gelenksrheumatismen,  denen  noch  vor- 
handene Exsudatreste  in  den  Gelenken  zu  Grunde  liegen  und  bei 
denen  durch  die  reichlichen  plastischen  Ausschwitzungen  die  Ge- 
lenke verdickt,  gekrümmt,  zur  Bewegung  unbrauchbar  geworden. 

Die  indifferenten  Thermen  mit  hoher  Temperatur  werden 
repräsentirt  durch  Teplitz-Schönau  in  Böhmen,  Warm- 
brunn in  preuss.  Schlesien,  Plombieres  in  Frankreich,  Da- 
rüvar  im  Posegaer  Comitate  in  Slavonien,  Stubitza  im  Agra- 
mer Comitate  in  Slavonien,  Töpli  tz-Kr  apina  im  Warasdiner 
Comitate  in  Croatien,  Topusko   in  der  Militärgrenze. 
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In  Teplitz  entspringen:  Die  Hauptquelle  mit  31°5  R.,  die 
städtische  Frauenbadquelle  mit  3S°3,  die  fürstliche  Frauenbad- 
quelle  mit  38°,  die  Sandljadquelle  mit  35°,  die  Gartenquelle  mit 
21°3;  in  Schön  au  :  Die  Neubadquellen  mit  32  bis  33°,  die  Schlan- 
genbadquellen  mit  31°  bis  33°7,  die  Steinbadquelle  mit  30  bis  36°, 
die  Quelle  des  Stephansbades  mit  20  bis  29°,  die  Quelle  des  Mi- 
litärbades mit  27   bis  28°,  die  Wiesenquelle  mit  25°. 

Die  Hauptquelle  enthält  unter  4,854  Gran  festen  Be- 
standteilen :  Kohlensaures  Natron  5,624,  die  übrigen  Bestand- 
teile Chlornatrium,  schwefelsaures  Natron,  kohlensauren  Kalk 
u.  s.  w.  in  sehr  geringen  Mengen.  Die  mit  dem  Thermalwasser 
sich  entwickelnden  Gase  enthalten  in  1000  Theilen :  Kohlensäure 
47,421,  Sauerstoff  6,6CG  und  Stickstoff  945,913. 

Der  Teplitzer  Mineralmoor,  welcher  zu  Moorbädern  benützt 
wird,  enthält  in  10000  Theilen:  5516  unorganische  und  4484  or- 
ganische Substanzen  und  chemisch  gebundenes  Wasser.  Der  orga- 
nische Theil  ist  ein  Gemenge  einer  eigenthümlichen  humusartigen 
Säure,  mit  in  Zersetzung  begriffenen  Pflanzenresten,  der  unorgani- 
sche Theil  ist  ein  Gemenge  von  Porphyrsand  und  eisenhaltigem 
Thon  nebst  mehreren  im  Wasser  auflöslichen  Salzen. 

Die  Einrichtungen  in  den  Bildern  von  Teplitz  und  Schönau 
sind  in  jeder  Richtung  vorzüglich.  Das  Teplitzer  Thermalwasser 
wird  auch  zur  Trinkkur  benützt. 

In  Warmbrunn  sind  vier  Quellen:  Die  Quelle  des  kleinen 
Bassins  mit  29  bis  30°,  die  Quelle  des  grossen  Bassins  mit  28°, 
die  Trinkquelle  mit  30°  und  die  neue  Quelle  mit  32V2°.  Die  neue 
Quelle  enthält  unter  4,626  Gran  festen  Bestandtheilen,  Schwefel- 
saures Natron  2,001,  kohlensaures  Natron  1,209  und  Spuren  von 
Schwefelwasserstoff.  Die  Badeeinrichtungen  dieses  trefflich  ge- 
legenen Kurortes  sind  sehr  gut.     Das  Wasser  wird  auch    getrunken. 

In  Plombieres  sind  die  wichtigsten  Thermalquellen:  Die 
Römerbadquelle  mit  55  bis  56°,  die  Damenbadquelle  mit  41°, 
Bassompierre  mit  48°,  Kaiserbad  mit  43°,  Crucifixquelle  mit  38° 
Kapuziner  quelle  mit  41°.  Das  Wasser  enthält  unter  0,2781  Gramm 
festen  Bestandtheilen  :  Schwefelsaures  Natron  0,0S20,  Kieselsauren 
Kalk  und  Magnesia  0,0320,  kieselsaures  Natron  0,0818,  Chlor- 
natrium, Chlorkalium  und  Chlormagnesium  0,0360  Gramm.  Die 
Einrichtungen  der  Bäder  sind  vorzüglich.  Die  Damenbadquelle  und 
Crucifixquelle  lässt  man  auch  trinken. 

In  Daruvar  werden  vorzüglich  folgende  Quellen  zu  den 
Bädern  benützt:  Die  Antoniusquelle  mit  37°5,   Die  Gemeindebad- 
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quelle  mit  35°5,  die  Johannisquelle  mit  34°,  die  grosse  und  kleine 
Schlammbadquelle  mit  32  bis  32°5.  Die  Antoniusquelle  enthält 
unter  3,349  Gran  festen  Bestandtheilen :  Kohlensaure  Kalkerde 
1,966,  schwefelsaures  Kali  0,928,  schwefelsaures  Natron  0,435  Gran 
und  freie  Kohlensäure  1,49  K.  Z. 

In  Stubitza  haben  die  Mineralquelle  und  die  Schlamm- 
quelle eine  Temperatur  von  43,°5  und  enthalten  unter  3,540  Gran 
festen  Bestandtheilen :  Doppelt  kohlensauren  Kalk  1,548,  schwe- 
felsauren Kalk  0,314,  schwefelsaure  Magnesia  0,394,  doppelt  koh- 
lensaure Magnesia  0,576  Gran  und  0,427  freie  Kohlensäure. 

In  T ö plitz  Kr apina  haben  die  beiden  Hauptquellen,  die 
Quelle  des  oberen  Bades  und  des  Dubrawabades  eine  Temperatur 
von  33°5  bis  34°  und  enthalten  unter  2,986  Gran  festen  Be- 
standtheilen: Doppelt  kohlensauren  Kalk  1,272,  doppelt  kohlen- 
saure Magnesia  0,946 ,  schwefelsaures  Natron  0,207  Gran  und 
2,037  K.  Z.  freie  Kohlensäure. 

In  Topusko  hat  die  Hauptquelle  (Spiegelbadquelle)  eine 
Temperatur  von  39°,  die  Schlammbadquelle  44°.  Die  erstere  ent- 
hält unter  3,378  Gran  festen  Bestandtheilen:  Kohlensauren  Kalk 
1,289,  schwefelsaures  Natron  0,533,  schwefelsauren  Kalk  0,521, 
kohlensaure  Magnesia  0,311  Gran  und  3,511  K.  Z.  freie  Kohlen- 
säure. 

Die  grösste  Bedeutung  unter  den  genannten  indifferenten 
Thermen  hat  Teplit z-Schönau,  Plombieres  und  Warm- 
brunu.  Das  Thermahvasser  vonTeplitzist  reicher  an  fixen  Bestand- 
theilen, besonders  aber  an  kohlensaurem  Natron  als  die  anderen 
indifferenten  Thermen. 

Die  indifferenten  Thermen  von  Gast  ein,  Pfäfers,  Ra- 
gatz, W  ildbad,  Tüffer,  Neuhaus,  Landeck,  Schlangen- 
bad, Johannisbad,  Tobelbad,  Liebenzeil  haben  wir  be- 
reits wiederholt  hervorgehoben,  jedoch  ist  hier  zu  bemerken,  dass 
die  indifferenten  Thermen,  welche  einen  geringeren  Wärmegrad 
besitzen  und  hoch  im  Gebirge  gelegen  sind,  für  die  Balneotherapie 
der  vorgeschrittenen  chronischen  Rheumatismen  weniger  ge- 
eignet sind.  Gebirgsgegenden  geben  durch  die  daselbst  häufi- 
geren Niederschlüge  und  Gewitter  oft  Veranlassung  zu  neuen  Er- 
kältungen, welche  beim  chronischen  Rheumatismus  eben  sorgfältig 
zu  vermeiden  sind. 

In  derselben  Weise  wie  die  indifferenten  Thermen  können 
auch  die  anderen  Arten  der  Bäder  beim  chronischen  Rheumatis- 
mus verwerthet  werden  und  es  verdienen   besonders  solche  Bade- 
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orte  vorzügliche  Beachtung,  die  sich  günstiger  Lage  in  einer  gegen 
scharfe  Winde  geschützten  Gegend,  welche  keinen  starken  Witterungs- 
wechsel zu  erleiden  hat,  erfreuen.  Dies  gilt  in  ausgezeichnetem  Masse 
von  W  iesbaden,  Baden-B  aden,  Ischl,  Reichenhall  u.m.A. 

Specielle  Indicationen  erhalten  jedoch  die  verschiedenen 
Arten  der  Bäder  von  der  allgemeinen  Constitution  des  Rheuma- 
tischen und  von  dem  Vorwiegen  anderer  Krankheitssymptome. 

Die  Soolwässer  von  Nauheim,  Rehme,  Kissingen, 
Ischl  u.  s.  w.  sind  namentlich  bei  Rheumatikern  mit  kräftigem 
Nervensystem  und  gutem  Kolorit  von  heilsamen  Einflüsse,  hingegen 
bei  Individuen  mit  schwächlichem  Nervensystem  contraindicirt. 

Die  Bäder  von  alkalischen,  alkali  s  c  h-muriatisc  hen 
Kochsalzwässern  sowie  die  Kalkthermen  z.B. Ems, Lu- 
hatschowi  tz,  Wiesb  aden,  Baden-Baden,  Ofen,  Leuk  etc. 
sind  vorzüglich  für  schwächliche  Rheumatische  mit  ausgeprägtem 
scrophulösen  Habitus  angezeigt. 

Die  Schwefelbäder  von  Baden  bei  Wien,  Aachen,  Pyst- 
jan,  Teplit  z-Tre  nchin,  Mehadia  etc.  haben  ihre  specielle 
Anzeige  bei  hartnäckigen,  veralteten  rheumatischen  Leiden  nament- 
lich Gelenksleiden,  wo  eine  besonders  kräftige  Erregung  wünschens- 
wert erscheint. 

Die  Moordäder  von  Marienbad,  Franzensbad,  Mein- 
berg, Elster,  Nenndorf,  Eilsen,  Muskau,  Pystjan,Tep- 
litz-Trenchin  u.  s.  w.  leisten  bei  massenhaften  Exsudaten,  welche 
der  Resorption  lange  widerstehen  ,  Gelenkssteifigkeit  und  Anky- 
losen verursachen,  häufig  die  besten  Dienste. 

Auch  von  der  Anwendung  der  kohlensauren  Gasbäder 
wurden  in  einzelnen  Fällen  localer  chronischer  Rheumatismen  frap- 
pante Erfolge  beobachtet ,  namentlich  wenn  enorme  Hyperästhesie 
vorhanden  war. 

Die  kohlensäurereichen  Stahlbäder  endlich  werden  bei 
schlaffem  Zustande  der  Haut  und  Vorwalten  anämischer  Erschei- 
nungen speciell  indicirt  sein. 

Wenn  die  Rheumatismen  bei  sehr  zarten  und  schwächlichen 
Personen  kommen,  bei  denen  die  Hautsensibilität  eine  enorme  ist, 
6etzt  man  den  Warmwasserbädern  oft  Molken  hinzu.  Zur  Er- 
höhung der  Hautthätigkeit  dienen  Zusätze  von  Kiefernadelextract 
und  Decoct.  Ebenso  werden  zuweilen  statt  der  gewöhnlichen 
Dampfbäder  Harzdamp  f  b  ä  der  mittelst  Verwendung  von  Fichten- 
und  Tannenzweigen  benützt.  Während  des  Gebrauches  der  Bäder 
verlieren  sich   die   rheumatischen  Schmerzen    selten,    im    Gegen- 
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theile  pflegen  sie  zuweilen  im  Beginne  der  Kur  mehr  minder 
heftige  Exacerbationen  zubieten  und  es  treten  zuweilen  in  Theilen 
die  durch  längere  Zeit  schmerzlos  waren,  von  neuem  Schmerzen, 
auf.  Erst  einige  Zeit  nach  Vollendung  der  Kur  zeigt  sich  die 
Besserung. 

Mit  der  Badekur  wird  man  in  den  meisten  Fällen  von 
chronischen  Rheumatismen  auch  die  Trinkkur  verbinden  lassen. 
Welche  Mineralwässer  hiebei  zu  verordnen  sind,  das  hängt  von 
der  Constitution  des  Kranken  und  von  dem  Vorwalten  specieller 
Krankheitserscheinungen  ab  und  wir  verweisen  in  dieser  Richtung 
auf  die  betreffenden  Kapitel  dieses  Buches. 

Hydrotherapeutische  Proceduren  vertragen  die 
an  chronischem  Rheumatismus  der  Muskeln  und  Gelenke  Leiden- 
den selten  und  in  vielen  Fällen  wird  hiedurch  das  Leiden  noch 
verschlimmert ,  namentlich  wenn  bedeutende  Hyperästhesie  oder 
starke  Exsudation  vorhanden  ist.  In  frischen  Fällen  scheint 
die  Hydrotherapie  zuweilen  günstigen  Erfolg  zu  haben,  Kranke 
jedoch,  bei  denen  der  chronische  Rheumatismus  schon  längere 
Zeit  bestanden  hat,  werden  in  Kaltwasserheilanstalten  nicht  ge- 
heilt, ja  verlassen  diese  Anstalten  zumeist  noch  kränker  als  sie 
vor  ihrem  Eintritte  waren.  Waschungen  des  Körpers  mit  kaltem 
Wasser,  kalte  Abreibungen  der  leidenden  Theile  werden  unter 
allen  Umständen  weniger  zu  empfehlen  sein,  als  Einwickelungen 
de 8  Körpers  in  feuchte,  zuvor  mit  kaltem  Wasser  getränkte, 
dann  zur  Hälfte  ausgerungene  Leintücher,  über  welche  dann  eine 
Wolldecke  geschlagen  wird.  In  solcher  Einpackung  bleibt  der 
Kranke  zwei  bis  drei  Stunden  liegen  bis  Schweiss  ausbricht, 
worauf  der  Patient  ausgewickelt  und  mit  einem  durchwärmten 
Leintuche  sanft  und  rasch  abgerieben  wird. 

Forcirte  Kaltwasserkuren  bringen  gewöhnlich  Schaden  und 
selbst  Fleury,  der  doch  für  den  chronischen  Muskelrheumatis- 
mus allgemeine  und  locale  kalte  Douchen,  kalte  Sitzbäder  und 
feuchte  Compressen  loco  dolenti  lebhaft  empfiehlt,  warnt  vor  dem 
Missbrauche  des  kalten  Wassers,  wodurch  „oft  Schmerzen  wieder 
erweckt  und  lebhafter  werden,  die  Krankheit  selbst  aber  statt  ge- 
heilt, nur  in  die  Länge  gezogen  wird."  Alles  in  Allem  genommen 
wird  die  Hydrotherapie  bei  chronischem  Muskel-  und  Gelenks- 
rheumatismus nur  eine  geringe  Rolle  spielen  und  jedenfalls  die 
Anwendung  der  Warmbäder  vorzuziehen  sein. 

Von  den  Seebädern  gilt  dasselbe  wie  von  der  Anwendung 
des  kalten  Wassers  überhaupt.  In  frischen  Fällen  und  wo  es  gilt 
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eine  allgemeine  rheumatische  Diathese,  die  noch  nicht  deutlich 
ausgesprochen  ist,  zu  tilgen,  weiden  die  Seebäder  von  Nutzen 
sein,  bei  alten  Fällen  und  bedeutenden  Localisationen  hingegen 
wird  das  Baden  in  der  offenen  See  wohl  zu  vermeiden  sein.  Die 
Seebäder  an  den  südlichen  Küsten,  so  Venedig,  Triest,  L  i- 
vorno,  Nizza,  Marseille  verdienen  bei  chronischen  Rheuma- 
tismen den  Vorzug  vor  den  nördlichen  Seebädern. 

Russische  Dampfbäder  leisten  bei  frischen  Fällen  von 
Muskelrheumatismus  oft  gute  Dienste,  bei  länger  dauernden  Fällen 
werden  sie  ohne  Nutzen  angewendet,  sind  aber  überhaupt  weit  weniger 
wirksam  als  Warmwasserbäder.  Kranke,  welche  an  chronischen 
Rheumatismen  leiden,  fühlen  sich  zu  den  russischen  Dampfbädern 
sehr  hingezogen,  verlassen  dieselben  aber  zumeist  sehr  enttäuscht. 
Zur  Unterstützung  der  Badekur  wird  besonders  bei  vorge- 
schrittenen und  alten  Fällen  von  Muskel-  und  Gelenksrheumatismus 
die  Heil.gy  mn  astik  und  die  Electricität  benützt. 

Die  in  geeigneter  Weise  vorgenommenen  heilgymnasti- 
schen Uebungen  vermögen  die  motorische  Innervation  und 
die  arterielle  Blutströmung  in  gewissen  Theilen  auf  eine  Weise 
hervorzurufen,  welche  der  localen  Ernährung,  Stoffumsetzung  und 
Kräftigung  am  zuträglichsten  ist.  Darum  leistet  die  Gymnastik  als 
Unterstützung  der  Badekur  vortreffliche  Dienste,  wenn  in  Folge 
des  Gelenks-  und  Muskelrheumatismus  Steifigkeit  oder  Contractur 
der  Gelenke,  Schwäche  oder  Atrophie  der  Muskeln  eingetreten 
ist.  Die  gymnastischen  Uebungen  müssen  mit  Vorsicht  geleitet 
und  durch  die  sogenannte  Passivgymnastik  eingeleitet  werden.  Die 
wichtigsten  gymnastischen  Manipulationen  sind:  Die  Reibung, 
das  Kneten,  die  Drückung,  die  Pressung  und  die 
Rollung. 

Die  Reibung,  Friction,  Frottiren,  entweder  mit  der  blossen 
Hand  ausgeführt  oder  mit  Bürsten,  wollenen  Zeugen  etc.  im  Wasser- 
bade oder  mit  der  Moormasse  wirkt  besonders  auf  die  Haut,  ent- 
fernt die  Epithelien  und  die  in  den  Mündungen  der  Haarbälge 
stockenden  Stoffe,  reizt  die  Empfindungsnerven  der  Haut,  bewirkt 
arterielle  Congestion  mit  erhöhter  Hautwärme,  in  Folge  dessen 
werden  die  Absonderungen  der  Hautdrüsen  und  der  Stoffwechsel  in 
den  unter  der  Haut  liegenden  Geweben  bethätigt. 

Das  Kneten,  Massiren,  mittelst  der  Finger  auf  einzelne  Mus- 
keln oder  Muskelgruppen  angewendet,  befördert  die  Ernährung 
und  Rückbildung  im  Muskelfleische  und  vermindert  die  Hyper- 
ästhesie der  Muskelnerven.   Das  Kneten  trägt  auch  zur  Förderung 
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der  Resorption  besonders  bei  den  sogenannten  rheumatischen 
Schwielen  unter  der  Haut  und  zwischen  den  Fascien  und  Muskeln. 

Die  Drückung,  welche  auf  Muskeln  und  bei  Weichtheile,  so- 
wie auf  Knochen  und  Gelenke  ausgeübt  wird,  wirkt  den  Blut- 
lauf abändernd,  Blut  anhäufend  oder  Blut  vermindernd,  gewöhnlich 
mit  der  entgegengesetzten  Nachwirkung,  sobald  der  Druck  nach- 
gelassen hat. 

Bei  der  Pressung  werden  die  Muskeln  und  Weichtheile  zwischen 
zwei  Händen  gepresst  und  dann  beim  Maximum  des  Druckes 
plötzlich  nachgelassen.  Sie  dient  sehr  den  örtlichen  Stoffwechsel 
zu  vermehren,  Härten  zu  erweichen  und  Aufsaugung  einzuleiten. 

Die  Rollung,  Zirkelung,  Trichterkreisung  macht  namentlich 
die  Gelenke  frei,  steigert  in  ihnen  und  in  ihrer  Umgebung  die 
Aufsaugung.  Nach  Professor  H.  E.  Richter  (in  seinem  trefflichen 
Organon  der  physiologischen  Therapie)  steht  die  Activgym- 
nastik  namentlich  gegen  die  sogenannte  rheumatische  Disposition, 
Erkältbarkeit,  als  Vorbauungsmittel  oben  an;  ferner  leistet,  wie 
derselbe  Autor  betont,  gegen  die  Nachwehen  der  rheumatischen 
Muskel-  und  Gelenksentzündungen,  gegen  Gelenkssteifigkeit,  Ge- 
lenksknarren, gegen  die  nachbleibenden  und  gewisse  Bewegungen 
hindernden  Schmerzen,  meist  Folgen  alter  Exsudatschwielen,  gegen 
das  Schwinden,  oder  fettige  oder  sehnige  Entarten  der  krank  ge- 
wesenen Muskeln,  gegen  den  Uebergang  der  chronischen  Rheuma- 
tismen in  Neuralgie,  das  Austurnen  der  betreffenden  Gelenke  und 
Muskeln  vortreffliche  Dienste,  wenn  es  auch  Anfangs  schmerzhaft 
ist  und  behutsam,  vielleicht  erst  nur  mit  Passivgymnastik  begon- 
nen und  stufenweise  steigernd  geleitet  werden  muss. 

In  der  Electrotherapie  als  Unterstützungsmittel  der 
Badekur  besitzen  wir  ein  mächtiges  resorptionbeförderndes  Mittel. 
Manche  Exsudate  werden  wohl  in  Folge  der  Anwendung  der  Ther- 
men bedeutend  gebessert,  beharren  aber  dann  zuweilen  auf  einem 
bestimmten  Punkte,  ohne  dass  die  Besserung  weitere  Fortschritte 
macht,  während  bei  Benützung  der  Electricität  auch  der  letzte 
Rest  der  Affectiou  gehoben  und  so  die  Thermalwirkung  ergänzt 
werden  kann.  Die  combinirte  Anwendung  der  Thermen  und  des 
electrischen  Stromes  bat  daher  in  vielen  Fällen  glänzende  Re- 
sultate aufzuweisen. 

Der  galvanische  constante  Strom  wurde  vorzüglich 
von  Remak  als  ausgezeichnetes  resorptionbeförderndes  Mittel 
empfohlen  und  diese  Wirkung  des  Stromes  durch  Unterscheidung 
folgender  zwei  Erscheinungsreihen  erklärt,  nämlich:  1.  Erweiterung 
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von  Blut-  und  Lymphgefässen,  dadurch  bedingte  oder  damit  ver- 
bundene Befreiung  stockender  Blut-  und  Lyniphzellen,  Aufsaugung 
von  Exsudaten  durch  Erregung  eines  Säftestromes  im  Innern  der 
Gewebe.  2.  Electrolytisch-chemischen  Umsatz  in  den  Geweben, 
verbunden  mit  einem  electrodynamischen  Transport  von  Flüs- 
sigkeiten. 

Der  electrische  Strom  wirkt  beim  Muskel-  und  Gelenks- 
rheumatismus, neben  den  Thermalbädern  angewendet,  in  dop- 
pelter Richtung  günstig,  einerseits  resorptionsbefördernd  bei 
den  sogenannten  rheumatischen  Schwielen,  rheumatischen  Aus- 
schwitzungen und  Anschwellungen  der  Gelenke,  anderseits  indem 
er  den  secundären  Erscheinungen  der  rheumatischen  Muskelent- 
zündung, nämlich:  Abmagerung,  Lähmung,  (Jontractur  entgegen- 
wirkt und  die  hartnäckig  widerstehenden  Schmerzen  mässigt. 

Die  Art  der  electrischen  Behandlung  und  die  Dauer  der- 
selben hängt  von  der  Beschaffenheit  des  Exsudates  und  von  dem 
Grade  der  Erregbarkeit  des  Kranken  ab. 

Die  geeigneteste  Kurzeit  für  rheumatische  Kranke  ist 
der  Sommer,  da  um  diese  Zeit  Schwankungen  der  Temperatur 
am  geringsten  sind.  Die  Diät  muss  sorgfältig  beobachtet  werden. 
Sie  sollen  im  Allgemeinen  eine  mehr  vegetabilische  als  animalische 
Kost  wählen,  von  Fleischspeisen  nur  die  leichteren  Sorten  ge- 
messen. Saure  und  gesalzene  Speisen,  saure  Weine  sind  zu  ver- 
meiden, von  Weinen  passen,  wenn  der  Genuss  derselben  zu  den 
schwer  entbehrlichen  Gewohnheiten  gehört,  noch  am  besten  Bor- 
deaux und  die  mit  Wasser  vermischten  südlichen  Weine.  Betreffs 
der  Kleidung  ist  grosse  Vorsicht,  namentlich  zur  Morgen-  und 
Abendzeit  nothwendig,  um  Erkältungen  zu  vermeiden.  Das  Tragen 
von  Flanellleibchen  und  Baumwollhemden  ist  recht  empfehlenswert!]. 

Als  klimatische  Kurorte  für  an  chronischen  Rheumatis- 
men Leidende  sind  jene  Gegenden  geeignet,  welche  sich  gleich- 
massig  warmer  Temperatur  erfreuen.  In  Deutschland*  ist  in  die- 
ser Richtung  besonders  die  Gegend  des  Ober-  und  Mittelrheines 
bis  zum  Siebengebirge,  in  welcher  Wiesbaden,  Baden-Baden, 
Cannstatt,  Sinzig  u.  a-  m.  liegen,  empfehlenswerth.  Den  Win- 
ter lasse  man,  wenn  es  die  Verhältnisse  gestatten,  in  südlichen 
Orten,  in  Pisa,  Mentone,  Venedig,  San  Remo,  Nizza, 
Cannes,  Malaga  zubringen  oder  sende  sie  gar  nach  Cairo, 
Algier,  in  das  Nilthal  in  Aegypten  u.  s.  w. 

Im  Allgemeinen  sind  auch  solche  Orte  zum  Aufenthalte  zu 
wählen,  welche  möglichst  wenige  Niederschläge  bieten,  je    trocke- 
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ner  die  Gegend,  desto  angenehmer  ist  sie  für  den  Leidenden.  Bei 
veralteten  Rheumatismen,  bei  denen  alle  Behandlungsmethoden 
sich  nutzlos  erwiesen,  hatte  der  Aufenthalt  in  den  Tropen  zuwei- 
len den  gewünschten  Erfolg,  so  wird  speciell  Buitenzorg  auf 
der  Insel  Java  als  das  Eldorado  der  Rheumatiker  empfohlen. 


Arthritis.    Gicht. 

Wiewohl  neuere  Forscher,  besonders  Garr  od,  in  dem  Blute 
von  Gichtkranken  constante  chemische  Veränderungen  und  in  den 
Producten  gichtischer  Entzündungen  Anhäufungen  der  dem  Blute 
im  Uebermass  beigemischten  Substanz  der  Harnsäure  nachge- 
wiesen haben,  so  fehlt  uns  bisher  doch  jede  nähere  Einsicht  in 
die  Pathogenese  dieser  Krankheit.  Wieso  die  Harnsäure  hier  im 
Uebermass  e  gebildet  oder  in  unzureichender  Menge  ausgeschieden 
wird,  darüber  wissen  wir  nichts  Genaues.  Etwas  genauer  sind  die 
entfernten  Ursachen  der  Gicht  bekannt.  Wie  Niemeyer  her- 
vorhebt, muss  nächst  der  erblichen  Anlage  eine  im  Verhältnisse 
zum  Verbrauche  übermässige  Zufuhr  von  Nahrung  als  das  wich- 
tigste ätiologische  Moment  der  Gicht  angesehen  werden.  Die 
verbreitetste  Hypothese  ist,  dass  sich  unter  solchen  Umständen 
eine  grössere  Menge  von  Harnsäure  bilde,  weil  viel  stickstoff- 
haltige Bestandtheile  des  Körpers  umgesetzt  würden,  dass  der 
durch  die  Respiration  zugeführte  Sauerstoff  nicht  ausreiche,  um 
durch  weitere  Oxydation  der  Harnsäure  dieselbe  in  Harnstoff 
überzuführen  und  dass  diese  vermehrte  Bildung  von  Harnsäure 
und  ihre  Anhäufung  im  Blute  unter  der  Form  von  Gicht  in  die 
Erscheinung  trete. 

Als  Object  der  Balneotherapie  betrachten  wir  den  Status 
arthriticus,  die  chronische  und  die  anomale   Gicht. 

Es  charakterisirt  sich  (nach  Niemeyer)  der  Status  ar- 
thriticus in  folgender  Weise:  Die  Kranken  fühlen  sich  abge- 
spannt, haben  unruhigen  Schlaf,  ihr  Appetit  ist  vermindert,  die 
Verdauung  gestört,  sie  klagen  über  Herzklopfen  und  Beengung, 
haben  starke  Schweisse  und  lassen  oft  einen  dicken,  sedimenti- 
renden  Harn.  Als  chronische  Gicht  wird  diejenige  Form  bezeich- 
net, bei  welcher  den  Anfällen  längere  Zeit  hindurch  Vorboten, 
namentlich  dyspeptische  Erscheinungen  vorhergehen,  bei  welchen 
die  Anfälle  selbst  mit  weniger  heftigen  Schmerzen  und  mit  gerin- 
gerem Fieber  verbunden  sind,  aber  Wochen  und  Monate  lang  an- 
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dauern,  und  bei  welchen  während  der  Anfälle  nicht  selten  meh- 
rere Gelenke  gleichzeitig  oder  nach  einander  ergriffen  werden, 
auch  bilden  sich  vorzugsweise  bei  der  chronischen  Gicht  die  Ab- 
lagerungen von  harnsauren  Salzen  in  die  Gelenke  und  in  die  Um- 
gebung derselben.  Als  atonische  und  anomale  Gicht  bezeich- 
net, man  endlich  diejenige  Form,  bei  welchen  sich  keine  eigentli- 
chen Gichtanfälle  ausbilden.  Bei  derartigen  Kranken  ist  ein  dau- 
erndes constitutionelles  Leiden  vorhanden,  welches  sich  vorzugs- 
weise durch  eine  hochgradige,  allgemeine  Hyperästhesie,  durch 
Muskelschwäche,  durch  dyspeptische  Erscheinungen  und  meist 
auch  durch  eine  sehr  vermehrte  Schweissproduction  und  eine 
dicke,  trübe  Beschaffenheit  des  Urins  verräth.  Zu  diesen  Allge- 
meinleiden gesellen  sich  bei  den  unbedeutendsten  Veranlassungen 
z.  B.  wenn  die  Kranken  leichte  Diätfehler  begehen,  Gemüthsbe- 
wegungen  haben,  sich  Erkältungen  aussetzen,  wenn  die  Witterung 
umschlägt  u.  s.  w.  Schmerzen  in  dem  einen  oder  anderen  Ge- 
lenke, welche  sehr  heftig  sind,  und  an  einen  sich  ausbildenden 
Gichtanfall  erinnern.  Neben  diesen  Schmerzen  entwickelt  sich  aber 
nur  eine  massige  Röthe  und  unbedeutende  Anschwellung  und 
diese  Erscheinungen  verschwinden  schon  nach  wenigen  Stunden 
wieder,  in  anderen  Fällen  bleibt  Röthe  und  Schwellung  überhaupt 
aus,  und  die  sehr  heftigen  Schmerzen  bilden  die  einzige  Andeu- 
tung des  Gichtanfalles. 

Die  Balneotherapie  tritt  der  Gicht  in  doppelter  Weise 
entgegen,  indem  Jene  den  der  Arthritis  zu  Grunde  liegenden  feh- 
lerhaften Stoffwechsel  zu  normalisiren  sucht  und  ander- 
seits die  localen  gichtischen  Leiden,  die  Ablagerungen  im 
Innern  der  Gelenke  ,  die  entzündlichen  Veränderungen  in  den 
Gelenkskapseln  und  Bänderapparaten  bekämpft.  Die  innerliche 
und  äusserliche  Anwendung  der  Mineralwässer  wird  zu  diesem 
Zwecke  verbunden  und  schafft  in  vielen  Fällen  die  glücklichste 
Hilfe,  so  dass  in  der  That  „Brunnencuren  gegen  Gicht  allgemein 
fast  in  grösserem  Ansehen  stehen  als  gegen  irgend  eine  andere 
Krankheit." 

Zur  Trinkkur  werden  vor  Allem  die  alkalisch-salini- 
schen Quellen,  welche  die  als  antiarthritisch  rennomirtesten 
Mineralwässer  sind,  verwerthet,  dann  die  Kochsalzwässer, 
die  alkalischen  Quellen. 

1.  Der  günstige  Einfluss,  den  die  alkalisch- salinischen 
Mineralquellen  auf  die  Gicht  üben,  wird  leicht  erklärbar,  wenn 
man  die  Heilkraft  dieser  Quellen  gegenüber  den  Abdominalstasen, 
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den  verschiedenen  Krankheiten  des  Unterleibes  berücksichtigt, 
anderseits  die  functionellen  Veränderungen  vor  Augen  hat,  welche 
als  Digestionsanomalien  mannigfacher  Art  der  Entwicklung  der 
(Jicht  vorangehen  und  sie  begleiten  und  endlich  des  vielseitig  be- 
rechtigten Ausspruches  von  Garrod  sich  erinnert,  dass  die  ve- 
nöse Congestion  die  erste  und  wesentliche  Bedingung  der  Ent- 
wicklung der  Gicht-Diathese  sei.  Ist  schon  in  ätiologischer  Be- 
ziehung die  Verwerthung  der  Glaubersalzwässer  von  Wichtigkeit, 
so  ist  sie  es  nicht  minder  in  symptomatischer  Beziehung,  da  ja 
gerade  diese  Quellen  auch  zu  den  wirksamsten  Mineralwässern 
gehören,  womit  wir  chronischen  Magenkatarrh,  chronischen  Bla- 
senkartarrh,  Nierenconcremente  und  andere  gewöhnliche  Conipli- 
cationen  der  Gicht  am  wirksamsten  zu  bekämpfen  im  Stande 
sind. 

Die  alkalisch-salinischen  Mineralwässer  wirken  in  doppelter 
Richtung  günstig  auf  die  anomale  Blutbeschaffenheit  bei  Gicht  so- 
wohl durch  Lösung  der  Harnsäure,  als  durch  Anregung 
der  Darmthätigkeit. 

Die  in  diesen  Wässern  enthaltenen  kohlensauren  Al- 
kalien sind  ein  vorzügliches  Lösungsmittel  der  Harnsäure.  Die 
Lösung  kömmt  in  der  Weise  zu  Stande,  dass  die  Harnsäure,  die 
zu  den  schwächsten  Säuren  gehört,  dem  Alkalicarbonate  etwas  Alkali 
entzieht,  harnsaures  und  doppeltkohlensaures  Alkali  bildet,  die  Lö- 
sung selbst  bleibt  alkalisch.  Das  kohlensaure  Natron  des  Mineralwas- 
sers verwandelt,  in  den  Organismus  eingebracht,  die  Harnsäure 
in  harnsaures  Natron.  Dieses  ist  sehr  leicht  löslich  und  kann 
jetzt  durch  die  Nieren  ausgeschieden  werden.  Im  Urin  selbst  wird 
demnach  während  des  Gebrauches  des  alkalischen  Mineralwassers 
die  Menge  der  Harnsäure  nicht  vermindert,  sondern  vermehrt  ge- 
funden, wie  diess  Seegen  beim  Trinken  des  Karlsbader  Mine- 
ralwassers nachgewiesen  hat.  Der  Harn  selbst  bleibt  während  des 
Gebrauches  des  alkalischen  Mineralwassers,  trotz  grosser  Mengen 
Harnsäure  alkalisch,  da  die  Harnsäure  sich  nur  einen  gerin- 
gen Theil  des  Natrons  angeignet  hat  und  das  überschüssige  koh- 
lensaure Natron  gleichfalls  mit  dem  Harn  ausgeschieden    wird. 

Die  purgirende  Wirkung  dieser  Mineralwässer  wirkt  beson- 
ders günstig  auf  die  mit  Gicht  fast  immer  verbundene  Plethora, 
mag  diese  in  einer  Hypertrophie  des  Blutes  d.  h.  in  einer  Ver- 
mehrung seiner  zelligen  Elemente  und  in  einer  grösseren  Dichtig- 
keit des  Blutserums  oder  mag  sie  in  einer  mit  diesem  Zustande 
verbundenen   absoluten    Vermeinung    des   im   Körper   enthaltenen 
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Blutes  bestehen.  Durch  die  vermehrte  Darmsecretion  wird  ein 
Theil  des  zu  reichlich  angesammelten  Blutes  verwerthet  und 
durch  die  stattgehabte  Transsudation  und  Verminderung  des  Sei- 
tendruckes die  Circulation  erleichtert. 

Die  alkalisch-salinischen  Quellen  von  Marienbad  und 
Karlsbad  und  auch  Ofen  eignen  sich  daher  vorzüglich  als 
Heilmittel  gegen  Gicht,  bei  vollblütigen,  kräftigen,  fettleibigen  Per- 
sonen von  üppiger  Lebensweise,  wenn  die  Gicht  noch  nicht 
vollkommen  ausgesprochen  ist,  sondern  nur  die  Verdau- 
ungsstörungen, die  Beschaffenheit  des  Harnes  und  Schweisses 
den  Status  arthriticus  darstellen  oder  die  häreditäre  Disposi- 
tion zur  Arthritis,  die  baldige  Entwicklung  derselben  befürchten 
lässt.  Gewöhnlich  leiden  solche  Personen  auch  an  Stuhlversto- 
pfung, Hämorrhoiden.  Ferner  leisten  diese  Quellen  treffliche  Dienste 
bei  der  chronischen  Form  von  Gicht,  wenn  der  Ernäh- 
rungszustand des  Patienten  noch  ein  kräftiger  ist. 

Bei  Gichtischen,  welche  den  Grund  ihres  Leidens  in  Wohl- 
leben, üppiger  Kost,  reichlichem  Trinken  von  Wein  und  Bier 
haben,  wo  die  Fettansammlung  eine  grosse  ist,  und  die 
venösen  Ge  fasse  von  Blut  strotzen,  verdient  Marien- 
bad's  Kreuzbrunnen  und  Ferdinandsbrunnen  die  wärmste  Em- 
pfehlung vor  allen  anderen  Mineralwässern.  In  Fällen  jedoch,  wo 
mit  der  Gicht  wesentliche  Leberleiden  einhergehen  oder  grössere 
Nierenconcrem ente  vorhanden  sind,  verdienen  die  Karlsbader 
Thermen  den  Vorzug. 

Die  Trinkcur  in  diesen  Curorten  wird  durch  die  Anwendung 
der  Thermalbäder  daselbst  unterstützt,  welche  eine  lebhaftere  An- 
regung des  Stoffwechsels  bewirken. 

In  Marienbad  werden  zu  diesem  Zwecke  die  Marien- 
quellbäder,  in  Karlsbad  die  Sprudelbäder  verordnet,  in  Ofen 
die  Thermalbäder  in  den  verschiedenen  Badeanstalten  besonders 
im  „Kaiserbade"  und  im  „Raizenbade." 

Die  Moorbäder  werden  dann  ihre  Anwendung  finden, 
wenn  die  Gicht  ihre  Producte  bereits  gesetzt,  Gichtknoten,  Con- 
cremente,  Ankylosen  etc.  gebildet,  und  Störungen  der  Bewegungs- 
organe durch  Exsudate  erzeugt  hat. 

Bei  leichteren  Formen  von  Gicht,  wo  die  Unterleibsstasen 
nicht  so  stark  ausgeprägt  sind,  können  auch  die  Quellen  von  Ofen 
innerlich  und  äusserlich  verwerthet  werden. 

2.  Die  Koch  Salzwässer  wirken  dadurch,  dass  sie  die 
Darmsecretion    lebhafter   anregen,    die  Dei'äcation  befördern    und 


160 

durch  Verminderung  des  Seitendruckes  die  Circulation  in  den 
Abdominalgefässen  beschleunigen,  in  ähnlicher  Weise,  wie  die 
Glaubersalzwässer.  Doch  ist  ihre  Wirkung  nicht  so  intensiv  und 
rasch  eingreifend,  und  anderseits  mangelt  ihnen  die  directe  Wir- 
kung auf  die  Harnsäure,  wie  wir  sie  bei  den  alkalisch-salinischen 
Quellen  angegeben  haben.  Wenn  daher  diese  bei  vollsaftigen, 
blutreichen,  übermässig  fetten  Personen  sehr  zu  empfehlen  sind, 
so  verdienen  wieder  die  Kochsalzwässer  den  Vorzug,  wenn  bei 
chronischer  Gicht  allgemeines  Siecht h um  zu  entwickeln 
droht,  die  Körperfülle  der  Kranken  abnimmt,  die  Muskelkräfte 
schwinden,  die  Verdauung  sehr  gestört  ist  und  ein  hoher  Grad 
von  Reizbarkeit  und  Verstimmung  sich  zu  der  Depotenzirung  der 
Kranken  zugesellt.  In  solchen  Fällen  würden  die  Glaubersalz- 
quellen schaden  während  der  zweckmässige  Gebrauch  der  Koch- 
salzquellen durch  den  günstigen  Einfluss  des  Chlornatriums  auf  die 
Verdauung  und  Anbildung  den  Kräftezustand  wieder  zu  heben  vermag. 

Es  bewähren  sich  hier  verzugsweise  die  Quellen  von  Kis- 
singen, Homburg,  Wiesbaden,  Baden-Baden,  Bour- 
bonne  les  bains,auch  Soden  Und  Cannstatt,  wobei  nebst 
dem  innerlichen  Gebrauche  der  Quellen  stets  auch  die  Bäder  be- 
nützt werden. 

Den  grössten  Ruf  unter  diesen  Curorten  geniesst  mit  Recht 
Wiesbaden,  da  der  innere  Gebrauch  des  „Kochbrunnens"  die 
Abdominalstasen  zu  beheben  und  die  Harnsäureausscheidung  we- 
sentlich zu  fördern  vermag,  während  die  Bäder  nebst  der  Anre- 
gung des  Stoffwechsels  auf  gichtische  Ablagerungen  und  Contrac- 
turen  lösend  einwirkt.  Mit  Ausnahme  des  Gichtanfalles  selbst, 
und  des  grossen  Schwächezustandes  im  letzten  Stadium  der 
Gicht  findet  Wiesbaden  in  allen  Formen  und  Stadien  derselben 
geeignete  Anwendung,  speciell  wird  es  bei  nervösen  Affectionen, 
die  auf  Gicht  beruhen,  gerühmt,  ferner  bei  der  gichtischen  Dia- 
these, welche  sich  bei  Frauen  häufig  nach  dem  Aufhören  der 
Periode  entwickelt,  mit  anomalen  Symptomen  auftritt,  und  häufig 
mit  Hyperämie  der  Organe  der  Beckenhöhle,  Störung  der  Verdau- 
ung, Abnormität  der  Secretion  und  vielfältiger  Reizung  und 
Verstimmung  des  Nervensystems  verbunden  ist. 

Die  Bäder  der  Kochsalzwässer  regen  die  Hautthätigkeit  leb- 
hafter an  und  befördern  die  Resorption  energischer,  als  die  Bä- 
der der  alkalisch-salinischen  Quellen,  darum  werden  die  Bäder 
von  Wiesbaden  bei  veralteten  Gichtleiden,  wo  die  localen  Be- 
schwerden der  Bewegungsorgane    bedeutend    sind,  zuweilen  sogar 
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als  Nachkur  nach  der  Verordnung   der  Wässer  von  Carlsbad  und 
Marienbad  empfohlen. 

3.  Die  alkalischen  Säuerlinge  von  Bilin,  Giess- 
hübel,  Fachingen  u.  s-  w.  werden  ihrer  Säuretilgenden  und 
alkalisirenden  Wirkung  wegen  bei  leichteren  Fällen  von  Gicht, 
wo  die  Abdominalstasen  nicht  bedeutend  sind,  zumeist  als  Bei- 
hilfsmittel zur  Vollendung  der  Kur  benutzt. 

Nur  die  Quellen  von  Vichy  werden  zur  selbstständigen 
Durchführung  einer  Kur  bei  Arthritis  geeignet  sein  und  finden 
vorzüglich  wegen  ihrer  die  „ harnsaure  Diathese"  tilgenden  Eigen- 
schaft die  vielfachste  Empfehlung  Sie  sind  bei  den  akuten  Formen 
der  Gicht  angezeigt,  die  regelmässige  Anfälle  bieten,  und  mit 
heftigen  allgemeinen  Fiebererscheinungen  und  lokalen  Gelenks- 
entzündungen einhergehen,  hingegen  weniger  geeignet  für  die 
chronische  Form,  bei  welcher  die  Gichtanfälle  nicht  deutlich  aus- 
geprägt sind.  Geradezu  c  ontr  aindi  cirt  sind  aberVichy's 
Quellen  bei  der  „asthenischen"  Form  der  Gicht,  bei  welcher  sich 
leicht  cachektisches  Aussehen,  Oedem  der  Füsse,  allgemeiner  Kräfte- 
verfall einstellt.  Hier  würde  die  alcalinische  Therapie  die  Depon- 
tenzirung  nur  in  rascher  Weise  fördern.  „Je  deutlicher,  je  regel- 
mässiger und  je  freier  von  Complicationen  die  Gicht  ist,"  um 
so  besser  ist  nach  Duran  d-F  ardel  die  Anwendung  Vichy's 
in  dieser  Krankheitsform  indicirt. 

Der  Wirkung  der  Vichy  er  Quellen  schliesst  sich  die  der  al- 
calisch-mu  riatischen  Quellen  vom  Ems  an.  Hier  ist  die 
alcalische  Wirkung  des  Wassers  nicht  mehr  so  rein  ausgeprägt, 
es  combinirt  sich  damit  bereits  der  anregende  Einfluss  auf  den 
Magen-Darmtrakt.  Es  eignen  sich  diese  Quellen,  wenn  auch  nicht 
für  hochgradige  Formen  von  Gicht,  wo  starke  Abdominalstasen 
vorhanden  sind  und  bedeutende  gichtische  Ablagerungen  sich  aus- 
gebildet haben,  doch  für  reizbare  schwächliche  Indivi- 
duen mit  gesunkener  Nervenenergie,  bei  denen  sich  noch  keine 
eigentlichen  Gichtanfalle  ausgebildet  haben,  noch  keine  Ablagerungen 
in  den  fibrösen  Gebilden  wahrnehmbar  sind,  die  Störungen  der 
Verdauung  die  Affectionen  der  Schleimhäute  und  die  starke  Aus- 
scheidung von  Harnsäure  die  „gichtische  Diathese"   verrathen. 

Die  Verdauung  bessert  sich  unter  dem  Gebrauche  der  Quel- 
len, die  abnorme  Säurebildung  wird  getilgt,  die  Nieren  scheiden 
die  heterogenen  Stoffe  in  grösserer  Menge  aus  und  so  gelingt  es 
zuweilen  die  gichtische  Diathese  im  Entstehen  zu  bekämpfen. 
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Die  Emser  Quellen  lassen  sich  ferner  zur  Präparativ-  und 
zur  Nachkur  mit  anderen  eingreifenden  Mineralwässern  verwerthen. 

Analog  dem  Emser  Thermal- Wasser  wirkt  das  von  Luhat- 
schowitz  und  auch  dis  Quellen  von  Salz hrunn,  Szawnicza, 
Gleichenberg  können  in  derselben  Weise  bei  Gicht  ange- 
wendet werden. 

4. Die  Schwefelwässe runden  mehr  zur  Verwerthung  zu 
Bädern  als  zur  Trinkkur  ihre  Anzeige  bei  Arthritis,  da  wir  in  den 
Schwefelbädern  bekanntlich  ein  sämmtliche  Ausscheidungen  kräf- 
tigst förderndes  Mittel  besitzen.  Der  Hauptantheil  der  Wirkung 
bei  der  innerlichen  Verabreichung  der  Schwefelwässer  kommt  den 
in  diesen  enthaltenen  Salzen  zu,  welche  zur  Behebung  der  Abdo- 
minalstasen  beitragen. 

In  der  innerlichen  und  äusserlichen  Anwendung  (mit  ein- 
ander verbunden)  der  salzreicheren  Schwefel wässer  ist  unter  Um- 
ständen ein  ganz  wirksames  Mittel  gegen  Gicht  gegeben,  welches 
namentlich  empfe  hl  enswerth  erscheint,  wenn  chronische 
Hautaf fec tion  sich  mit  der  Gicht  compliciren,  Anschwel- 
lungen, Steifigkei  t  und  C  o  n  tractionen  der  Gelenke 
vorhanden  sind,  oder  dem  Verdachte  auf  Syphilis  Raum 
gegeben  ist.  Garrod  hält  das  (Aachener)  Schwefelwasser  ange- 
zeigt bei  gichtischen  Personen,  deren  Haut  rauh  und  trocken  ist 
und  in  solchen  Fällen,  wo  sich  grosse  Steifheit  der  Gelenke  mit 
allgemeiner  Schwäche  verbindet. 

Von  den  Schwefelwässern  finden  vorzüglich  die  Thermal- 
quellen von  Aachen-Burts  chei  d,  Baden  bei  Wien,  Baden 
im  Canton  Aargau,  Pystjan,  Mehadia,  T  epli  t  z-Tren  chin, 
Gr  osswar  dein,  Schinznach,  Bagneres  de  Luchon,  Ba- 
reges,  Cauterets,  Amelie  les  bains  etc.  ihre  Anzeige, 
weniger  die  Schwefelquellen  von  Nenndorf,  Weilbach,  Wip- 
feld,  S  z  o  br  ancz. 

Sind  einmal  bei  Arthritikern  die  Symp*  me  einer  allgemeinen 
Kachexie  entwickelt,  treten  die  Symptome  der  gestörten  Blutbe- 
reitung, Blässe  der  Schleimhäute,  Oedem  der  Fiisse  u.  s.  w.  her- 
vor, dann  passt  keine  von  den  angegebenen  Arten  der  Mineral- 
wässer mehr  zur  Durchführung  der  Kur,  dann  wird  nur  die  Ver- 
ordnung der  eisenhaltigen  Quellen  (zur  Trink-  und  auch 
Badekur)  gerechtfertigt  sein.  Es  sind  dann  aber  weniger  die  reinen 
Eisenwässer  angezeigt  als  vielmehr  die  alcalischen  Eisen- 
säuerlinge, welche  die  Eisenwirkung  mit  der  Wirkung  des  koh- 
lensauren Natron's  verbinden,  so  Franzensbad,  Elster,  Bart- 
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f  el  d,  Bors  z  ek,  die  Kniebisbäd  er,  Pyra  warth,  Elöpa- 
tak  u.  m.  A.  Die  kohlensäurereichen  Stahlhäder  oder  die  Eisen- 
moorbäder in  diesen  Kurorten  werden  zur  Hebung  der  Körper- 
kräfte in  gleicher  Weise  wie  zur  Linderung  der  localen  Affec- 
tionen  beitragen. 

Unter  dem  Gebrauche  dieser  roborirenden  Kur  heben  sich 
die  Kräfte  der  Kranken  allmälig  und  sobald  diese  einigermassen 
restaurirt  sind,  kann  man  dann  zum  Gebrauche  der  Bäder  Kur- 
orte mit  indifierentenThermen  empfehlen,  und  es  werden  dann 
die  Alpenthermen  den  Vorzug  verdienen,  um  den  Stoffwechsel  in 
milder  Weise  anzuregen  und  das  deteriorirte  Nervenleben  zu  heben. 
Was  die  Dosis  der  verschiedenen  zur  Trinkkur  verwendeten 
Quellen  betrifft,  so  muss  dieselbe  genau  nach  den  individuellen 
Verhältnissen  bestimmt  werden.  Was  sich  im  Allgemeinen  darüber 
angeben  lässt  (so  wie  über  die  Wahl  zwischen  den  einzelnen  be- 
zeichneten Kurorten),  haben  wir  bei  der  Plethora  abdominalis  an- 
gegeben und  verweisen  hier  darauf. 

Betonen  wollen  wir  jedoch  ausdrücklich,  dass  der  Grund- 
satz „Ne  quid  nimis!"  bei  der  Verordnung  der  Trinkkur  für  Ar- 
thritiker  die  vollste  Beachtung  verdient.  Die  Meinung,  durch  über- 
mässig grosse  Dosen  alcalischer  Mineralwässer  die  Harnsäure  um 
so  rascher  ausscheiden  zu  können  oder  durch  sehr  starke  Gaben 
salinischer  Quellen  die  Abdominalstasen  rasch  zu  überwinden,  ist 
eine  irrige  und  das  darauf  begründete  Verfahren  hat  keinen  an- 
deren Erfolg,  als  dass  es  in  kurzer  Zeit  die  Kranken  bedeutend 
depontenzirt  und  sie  um  so  rascher  dem  cachectischen  Ende  zu- 
führt. Darum  lasse  man  auch  nicht  mehr  als  4  bis  6  (6  Unzen 
Wasser  fassende)  Gläser  der  eingreifenden  Mineralwässer  täglich 
trinken  und  es  ist  viel  zweckmässiger,  die  Kur  mit  kleinen  Gaben 
durch  längere  Zeit  hinaus  zu  erstrecken,  da  auf  diese  Weise  ein 
allmäliger,  aber  um  so  sicherer  Erfolg  erzielt  werden  kann. 

Früher  glaubte  man  nicht  genug  des  Guten  thun  zu  können 
und  liess  Arthritikern  enorme  Mengen  Wassers  trinken  (in  Vichy 
z.  B.  25  bis  30  Glässer  titglich),  um  so  durch  einen  gewaltsamen 
Sturmangriff  auf  den  Gesammtorganismus  die  Gioht  zu  heilen. 
Auf  dieser  Ansicht  beruhte  auch  die  Heilmethode  der  Gicht  von 
Cadet  de  Vaux.  Dieser  liess  48  Gläser  50  bis  G0°  C.  warmen 
Wassers,  jedes  6  bis  8  Unzen  umfassend  trinken  und  erzielte  da- 
mit manche  günstige  Folgen ,  während  in  anderen  Fällen  ein 
solches  stürmisches  Eingreifen  unglücklich  ablief.  Cadet  glaubte, 
dass  die  Gicht  nur  zur  Zeit  des    Anfalles   durch   warmes   Wasser 
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geheilt  werden  könne,  dass  aber  vor  und  nach  dem  Anfalle, 
wo  das  Gichtleiden  chronisch  und  unschmerzhaft  ist,  die  Wirkung 
des  Wassers  nur  eine  palliative  sei. 

Schliesslich  wollen  wir  uoch  hervorheben,  dass  man  in  jüngster 
Zeit  besonders  einem  der  in  „antiarthritischen"  Mineralwässern 
enthaltenen  Bestandtheile  die  „specifische"  Wirkung  gegen  Gicht 
zuschreiben  wollte,  nämlich  dem  kohlensauren  Lithion.  — 
Bosse  gewann  durch  seine  Versuche  über  die  Wirkung  des 
Lithion  die  Ansicht,  dass  das  Lithion  mit  der  Harnsäure 
eine  leicht  lösliche  Verbindung  eingehe,  die  als  solche 
leichter  als  die  Harnsäure  durch  die  Nieren  ausgeschieden  werde. 
Dosen  von  2  bis  4  Gran,  täglich  dreimal  genommen,  wurden  gut 
vertragen  und  machten  den  Urin  fast  ganz  neutral. 

Gar  r  od  gab  das  kohlensaure  Lithion  zu  1  bis  4  Gran,  zwei 
bis  dreimal  täglich  und  fand  keine  directen  physiologischen  Symp- 
tome, beobachtete  aber  in  manchen  Gichtanfällen,  dass  es  die 
Häufigkeit  der  Anfalle  v  e  r  m  i  n  d  e  r  t  e  und  die  Constitution 
verbesserte. 

Ruef,  welcher  mit  der  den  übrigen  schwachen  Kochsalz- 
quellen von  Baden-Baden  bis  auf  den  Lithiongehalt  sehr  ähnlichen 
Mur  quelle  und  ihrer  je  nach  Erforderniss  vorgenommenen 
Verstärkung  durch  Kohlensäure  und  kohlensaures  Lithion  bis  auf 
circa  6  Gran  in  16  Uncen,  bereits  an  50  Gichtkranken  die  Li- 
thionwirkung  erprobt  hat,  behauptet,  dass  das  Lithion  in  kleineren 
Gaben  den  Appetit  und  die  Verdauungskraft  fördere,  auf  Stuhl, 
Schlaf  und  Gemüthsstimmung  günstig  einwirke  und  die  Urinse- 
cretion  in  hohem  Grade  vermehre,  wobei  im  Harn  zuweilen  ein 
bedeutender  rother  Bodensatz  erscheine.  Vermehrte  Gaben 
des  Lithion  erregten  gerne  Brechreiz,  Appetitlosigkeit,  Durchfall, 
Leibschmerzen,  Nachtunruhe,  Schwindel,  Magensäure  und  in  den 
allermeisten  Fällen  erhöhte  Schmerzhaftigkeit  der  leidenden  Stellen, 
besonders  der  infiltrirten  Gelenke,  der  dann  das  Gefühl  von 
Behaglichkeit,  von  allgemeiner  Erleichterung  in  den  Zwischen- 
räumen nachfolgte  und  in  dieser  wohlthuenden  Remission  eine 
vermehrte  Beweglichkeit,  wie  sie  fast  von  allen  Kranken  auf  die- 
selbe Weise  geschildert  wurde.  Bei  einem  Drittel  sämmtlicher 
Kranken  stellten  sich  nach  einiger  Zeit  Schweisse  ein,  selbst  bei 
solchen,  die  Jahre  lang  nicht  mehr  schwitzen  konnten  und  die 
Schweisse  dauerten  manchmal  in  äusserst  intensiver  Weise  fort. 
Einzelne  dieser  Kranken  verspürten  zuweilen  ein  Rücken  und 
Krachen  in  den  Gelenken  mit  darauf  folgender  leichterer  Be- 
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we  glich  k  ei  t,  fast  in  allen  Füllen   verminderten   sich   die 
Geschwülste,  ja  verloren  sich  in  einzelnen  vollkommen. 

Aus  allen  diesen  Versuchen  wird  ersichtlich,  wie' das  Lithion 
alle  Körpertheile  durchdringt  und  bei  seiner  grossen  Verwandt- 
schaft zur  Harnsäure  diese  in  Beschlag  nimmt,  besonders  wenn 
es  in  der  löslichsten  Form,  in  einem  kohlensäurereichen  Wasser 
als  doppeltkohlensaures  Lithion  in  den  Körper  gelangt. 

Betreffs  der  Löslichkeit  der  Harnsäure  durch  ver- 
schiedene Salze  stellte  Buch  heim  mehrere  Versuche  an  und 
fand  bei  Reduction  des  auf  250  Theile  des  zum  Experiment  be- 
nützten Salzes,  dass  kohlensaures  Lithion  900,  borsaures  Natron 
220,  kohlensaures  Natron  187,  borsaures  Kali  146,  doppelt  koh- 
lensaures Natron  12G,  phosphorsaures  Natron  81  Theile  Harn- 
säure. Wir  können  also  mit  1  Gran  kohlensaures  Lithion 
'63jb,  mit  1  Gran  kohlensaures  Natron  3/4  und  mit  1  Gian  phos- 
phorsaures Natron  circa  '/3  Gran  Harnsäure  lösen.  Binswanger 
überzeugte  sich  davon,  dass  1  Theil  kohlensaures  Lithion  in  120 
Theile  Wasser  gelöst,  bei  der  Blutwärme  4  Theile  Harnsäure  binden 
könne.  Die  Verwandtschaft  der  Harnsäure  zum  Lithion  ist  so  gross, 
dass  sie   nach   Lipowitz's  Versuchen  die  Kieselsäure  austreibt. 

Der  Lithiongehal  t  der  bekan  ntestengegen  Gicht 
angewendeten  Mineralquellen  beträgt  in  16  Uncen  Was- 
ser: In  Marienbad  0,11  Gran,  Karlsbad  0,02  Gran,  Ems 
0,05  Gran,  Weilbach  0,045  Gran,  Aachen  0,002  Gran  kohlen- 
saures Lithion,  Kissinger  Rakoczy  0,15  Gran  Wiesbaden 
0,001  Gran,  Kreuznach  0,07  Gran  Murquelle  in  Baden-Ba- 
den 2,26  Gran  Chlorlithion  den  grössten  Lithiongehalt  haben 
demnach  Baden-Baden,  Kissingen  und  Marienbad.  Die 
Mur  quelle  Baden-Badens  enthält  in  16  Uncen  Wasser  unter 
23,28  Gran  festen  Bestandtheilen  :  Chlornatrium  14,02  Gran,  Chlor- 
lithium 2,26,  Chlorcalium  1,72  und  schwefelsaure  Kalkerde  1,77. 
Der  Gehalt  an  Chlorlithium  in  dieser  Quelle  beträgt  demnach  93/4 
Procente  des  festen  Salzrückstandes  des  Wassers.  Der  Lithionge- 
halt der  Sofienquelle  in  Peter  sthal  beträgt  in  16  Unzen  Wasser 
0,11  Gr.  doppelt  kohlens.  Lithion  bei  40,71  Gr.  festen  Bestandtheilen. 

Ewich  hat,  gestützt  auf  seine  Versuche  über  die  Wirkungen 
des  Lithion,  ein  künstliches  Mineralwasser  erzeugt,  welches  er 
„Gicht  was s er"  nennt  und  das  nach  seinen  Erfahrungen  vor- 
züglich durch  den  grossen  Gehalt  an  kohlensauren  Lithion  und 
kohlensauren  Kali,  sehr  günstige  Resultate  bei  Arthritis  erzielt. 
Es  könnte  dieses  Wasser  Arthritikern,  die  nicht  in  der  Lage  sind 
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Kurorte  zu  besuchen  in  ähnlicher  Weise    wie   das   versendete   Mi- 
neralwasser verordnet  werden. 

Warme  und  heisse  Bäder  sind  für  die  Kur  Gichtischer 
von  grosser  Wichtigkeit  und  werden  stets  mit  der  Trinkkur  ver- 
bunden oder  nach  dieser  als  Nachkur  augewendet.  Sie  wirken  im 
Allgemeinen  durch  Anregung  des  Stoffwechsels  und  local 
durch  Förderung  der  Resorption  der  Exsudate. 

Wiewohl  die  Erfahrung  lehrt ,  das  Arthritiker  hohe  Wärme- 
grade recht  gut  vertragen,  so  müssen  diese  doch  je  nach  der  Form 
der  Gicht  regulirt  werden.  Bei  der  Affection  innerer  wichtiger 
Organe  müssen  hohe  Wärmegrade  vermieden  werden.  Im  Allge- 
meinen sind  die  Bäder  um  so  heilkräftiger,  je  wärmer  sie  ver- 
tragen werden,  namentlich  wo  es  gilt  die  localen  Folgekrankheiten 
der  Gicht  zu  beheben,  da  die  höhere  Temperatur  eine  grössere 
Thätigkeit  in  den  degenerirten  Gebilden  erweckt,  die  gichtischen 
Ablagerungen  und  Entzündungsproducte  löst  und  zur  Ausscheidung 
bringt,  die  motorische  Kraft  geschwächter  oder  gelähmter  Mus- 
keln belebt. 

Bei  torpiden  Formen,  die  auf  grosser  Schwäche  und  zu  weit 
gediehener  Dyscrasie  beruhen,  namentlich  bei  alten  Podagristen 
wo  Häufigkeit  und  Heftigkeit  der  Anfälle  grosse  allgemeine  Er- 
schöpfung verursachten,  dürfen  durchaus  keine  hohen  Temperatur- 
grade angewendet  werden,  ja  in  solchen  Fällen  muss  überhaupt  der 
Gebrauch  der  Bäder  (zumal  wenn  schon  Spuren  von  Hydrops  vor- 
handen) starke  Einschränkung  finden  oder  wird  gar  contraindi- 
cirt  sein. 

Die  chronische  und  atonische  Gicht  sind  die  geeignetesten 
Formen  für  den  Gebrauch  der  Thermalbäder.  Acute  Gichtanfälle 
im  Verlaufe  der  Badekur  schliessen  die  Anwendung  der  Bäder 
aus,  in  so  lange  fieberhafte  Erscheinungen  und  bedeutende  gastrische 
Störungen  vorhanden  sind.  Sobald  diese  Erscheinungen  gewichen 
sind,  kann  die  Badekur  fortgesetzt  werden,  nur  muss  dann  die 
Temperatur  des  Wassers,  dem  Reizzustande  angemessen,  nicht  zu 
hoch  angewendet  werden. 

Unter  den  verschiedenen  Arten  von  Bädern  werden  die  i  n- 
differentenThermalquellen  am  häufigsten  gegen  Gicht  em- 
pfohlen, unter  diesen  sind  es  wieder  die  Quellen  von  T  e  p  1  i  t  z  in 
Böhmen,  welche  den  grössten  antiarthritischen  Ruf  haben. 

Dieser  Ruf  der  indifferenten  Thermen  ist  insoferne  vollkom- 
men berechtigt,  als  diese  die  Resorption  der  durch  Gicht  veran- 
lassten Exsudationen  mächtig  befördern  und  die    darauf  beruhen- 
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den  Folgeleiden,  namentlich  Bewegungsstörungen  heben  und  end- 
lich indem  sie  den  Stoffwechsel  im  Allgemeinen  lebhafter  anregen. 
Die  der  Gicht  zu  Grunde  liegende  Blutveränderueg  und  die  da- 
mit einhergehenden  Circulationsstörungen  im  Unterleibe  vermag 
selbstverständlich  eine  indifferente  Therme  eben  so  wenig  wie  ir- 
gend ein  Bad  allein  zu  bessern  oder  zu  heben,  sondern  hiezu 
sind  die  oben  bezeichneten  Trinkkuren  nothwendig. 

Eine  speci  fische,  antiarthritische  Wirkung  der  indifferen- 
ten Thermen  im  Vergleiche  zu  anderen  Thermalbädern  zuzuschrei- 
ben, sind  wir  nach  dem  gegenwärtigen  Standpunkte  der  Wissen- 
schaft nicht  im  Stande. 

Der  bekannte  Specialist  Prof.  Garrod  findet  bei  Gicht  die 
indifferenten  Thermen  vorzüglich  dann  indicirt,  wenn  grosse 
Schwäche  und  Atonie  vorhanden  ist,  und  erklärt  sich  die  Heilwir- 
kung der  indifferenten  Thermen  theils  durch  die  leicht  alkalesci- 
rende  Eigenschaft  dieser  Wässer,  theils  und  besonders  durch  in 
dem  specifisch  leichten  Wasser  stattfindende  stärkere  Aufsaugung 
durch  die   Haut. 

Besonders  gut  eignen  sich  die  indifferenten  Thermen  bei 
schweren,  complicirten  oder  veralteten  Gichtleiden  zur  Nachkur 
nach  dem  Gebrauche  der  Trinkquellen  von  Marienbad,  Carl  s- 
bad,  Ems,  Kissingen  u.  s.  w.  Sind  einmal  durch  die  Trink- 
kur die  abnorm  vermehrten  Stoffe,  wie  Fett,  Harnsäure,  Eiweiss, 
reducirt,  gelöst,  verflüssigt,  und  ist  ihrer  Regeneration  entgegen- 
gewirkt, ist  auf  diese  Weise  die  Stoffmetamorphose  mehr  norma- 
lisirt,  die  gestörte  Circulation  im  Pfortadergebiete  geregelt  und 
sind  Haut,  Nieren  und  Darmcanal  zu  lebhafteren  Ausscheidungen 
angeregt ;  dann  werden  die  Bäder  der  indifferenten  Thermen  eine 
um  so  günstigere  Wirkung  entfalten  und  die  localen  gichtischen 
Leiden  zur  Heilung  bringen  können. 

Wo  die  localen  Gichtleiden  sehr  veraltet  und  die  Exsudate 
sehr  bedeutend  sind,  wird  man  die  wegen  ihrer  hohen  Tempera- 
tur ausgezeichneten  Quellen  von  Teplitz-Schönau,  Warm- 
brunn, P.lombieres  u.  s.  w.  empfehlen,  bei  schwächlichen, 
herabgekommenen  Individuen  aber,  wo  das  gesunkene  Nervenleben 
die  bedeutungsvolle  Complication  der  Gicht  bildet,  wird  man  die 
Gebirgsthermen  von  Gastein,  Pfäfers,  Ragatz,  Wild- 
bad, Tüffer,  Jo  hannisba  d,  Neuhaus,  Seh  lang  enbad, 
Tobelbad,  Leuk  u.  m.  A.  vorziehen.  Die  Schwefelbäder,  Koch- 
salzthermen, alkalische  Bäder  u.  s.  w.  wurden  bereits  früher  er- 
wähnt. 
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Te plitz  bewährt  sich  in  allen  pathologischen  Hauptformen 
der  Gicht  als  ein  souvränes  Mittel  und  verdient  in  erster  Reihe 
genannt  zu  werden,  wo  es  sich  darum  handelt,  die  bei  der  Gicht 
gesetzten  Exsudate  und  Ablagerungen  zu  lösen  und  aufzusaugen 
und  den  dadurch  bedingten  Bewegungsstörungen,  Contracturen, 
Anchylosen,  Lähmungen  zu  beheben.  Die  in  veralteten  derartigen 
Fällen  erzielten  Heilresultate  durch  die  Teplitzer  Thermalbäder 
gehören  zu  den  glänzendsten  Erfolgen  der  Balneotherapie. 

In  neuerer  Zeit  hat  man  das  permanente  Wasserbad 
zur  Verhüthung  von  Gichtanfällen  mit  günstigem  Erfolge  ange- 
wendet. 

In  den  Piscinen  von  Plombieres  liess  man  zu  diesem 
Zwecke  10  bis  20  Stunden  hintereinander  baden.  Prof.  Hebra 
hat  bekanntlich  bei  Verbrennungen  und  Hautkrankheiten  darge- 
than,  dass  das  permanente  warme  Wasserbad  je  100  Tage  lang 
ununterbrochen  vertragen  wird  und  zwar  ohne  ungünstigen  Ein- 
fluss  auf  Puls,  Respiration,  Appetit,  Schlaf  und  Körperwärme.  Die 
Temperatur  dieses  Bades  wird  sich  jedenfalls  den  individuel- 
len Sensibilitätsverhältnissen  des  Patienten  accommodiren 
müssen. 

Ein  Theü  der  Wirkung  des  permanenten  Bades  lässt  sich, 
abgesehen  von  der  erzielten  Förderung  des  rückschreitenden 
Stoffwechsels  und  der  Diurese  auf  Temperaturerhöhung  zurück- 
führen. Das  Gelöstbleiben  der  Urate  wird  durch  Wärme  begün- 
stigt, indem  auch  ,  diejenigen  Körpertheüe  in  eine  erhöhte  Vitali- 
tät versetzt  werden  die  ausserhalb  des  Bades  durch  kühlere  Tempera- 
tur die  krystallinischen  Niederschläge  möglich  machen. 

Moorbäder,  sowohl  die  öfters  genannten  Eisenmoorbäder 
von  Marienbad,  Franzensbad,  Elster,  Muskau,  als  die 
Schwefelmoorbäder  von  Pystjan,  Teplitz-Trenchin,  Wip- 
feld,  Eilsen,  Nenndorf  und  die  Kohlenmineralmoorbäder  von 
Te  plitz  in  Böhmen  wirken  intensiver  Resorption  sbe- 
fördernd  als  die  Wasserbäder  bei  massenhaft  abgelagerten  oder 
bereits  veralteten  gichtischen  Exsudationen,  welche  die  Function 
der  Bewegungsorgane  hemmen. 

Kohlensaure  Gasbäder  werden  in  doppelter  Richtung 
bei  Gicht  empfohlen :  Erstens  wegen  ihrer  schmerzstillenden 
Kraft,  dann  als  ein  die  Hautrespiration  anregendes  Mittel.  Beson- 
ders die  erstere  Eigenschaft  des  kohlensauren  Gases  verdient  bei 
gichtischen  Ablagerungen  in  den  Gelenken  Beachtung,  wenn  in- 
tensiver   Schmerz    vorhanden    ist,    die    Entzündungserscheinungen 
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jedoch  bereits  verschwunden  sind.  Im  Allgemeinen  können  wir  je- 
doch nicht  in  das  Lob  dieser  Biider  gegen  Gicht  einstimmen,  und 
schreiben  ihnen  hier  keine  grosse  Rolle  zu.  Es  wäre  sehr  gefehlt 
den  Gasbadern  den  Vorrang  vor  anderen  Bädern  zu  eitheilen, 
sie  können  hier  eben  nur  neben  und  mit  Thermalbädern  zweck- 
mässig angewendet  werden. 

Dampfbäder  spielen  bei  der  Gicht  eine  wichtige  Rolle 
und  es  ist  der  Ausspruch  W  e  n  d  t'  s  berechtigt ,  dass  die  chro- 
nische Gicht  auf  allen  ihren  verschiedenen  Entwicklungsstufen  und 
in  allen  ihren  Richtungen  und  Gestalten  sehr  häufig  durch  den 
Gebrauch  der  Dampfbäder  nicht  nur  geheilt,  sondern  auch  in 
ihren  neuen  Ausbrüchen  verhütet  wird. 

Man  kann  den  heissen  Wasserdampf  auf  die  ganze  Körper- 
oberfläche mit  Ansnahme  des  Kopfes  leiten,  indem  man  den 
Kranken  in  verschlossener  Wanne  oder  Sitzkasten  Platz 
nehmen  lässt.  Die  Apparate  können  verschieden  eingerichtet  sein, 
am  einfachsten,  wenn  man  mit  einem  Deckel  versehene  Wannen 
anwendet,  in  welchen  für  den  Kopf  und  Hals  des  Patienten  ein 
Ausschnitt  und  unten  ein  Wasserdampf  zuleitendes  Rohr  sich 
befindet. 

In  den  russischen  Dampfbädern  wirkt  der  Wasser- 
dampf äusserlich  auf  die  Haut  und  innerlich  auf  die  Respirations- 
wege.  In  einer  guten  Anstalt  für  russische  Dampfbäder  findet  man 
ein  Versammlungs-  oder  Vorzimmer,  welches  eine  Temperatur  von 
25°  C.  hat.  In  demselben  kleidet  man  sich  aus  und  legt  einen 
Bademantel  um.  Mit  diesem  begibt  man  sich  in  ein  zweites  Ge- 
mach, welches  eine  Temperatur  von  32  bis  35°  C.  hat,  hier  legt 
man  den  Bademantel  ab  und  verweilt  eine  kurze  Zeit.  Sodann  be- 
gibt man  sich  in  die  Badestube,  in  welcher  man  von  5  bis  zu  30 
Minuten  verweilt.  In  dem  Badezimmer  befinden  sich  vier  Bank- 
reihen, die  terassenförmig  über  einander  stehen.  Das  Zimmer  ist 
mit  Wasserdämpfen  erfüllt,  welche  eine  Temperatur  von  30  bis 
5G°  C.  haben.  Man  legt  sich  zuerst  auf  die  untere  Bank,  wo  die 
Temperatur  am  geringsten  ist,  sodann  steigt  man  zur  zweiten  und 
dritten  Bank,  indem  man  sich  der  höheren  Temperatur  aussetzt. 
Die  Wirkung  des  Wasserdampfes  wird  unterstützt,  indem  man  die 
Haut  mit  Flanell  und  Seife,  mit  Kleie  und  Seife  frottirt.  Ist  die 
Haut  heiss  und  roth,  so  tritt  man  unter  die  Brause,  aus  welchrr 
kaltes  Wasser  in  Form  eines  Staubregens  auf  Kopf  und  Körper 
niederfällt.  Meistens  kommen  diese  kalten  Begiessungen  mehr- 
mals in  Anwendung.  Hierauf  wird  man  mit  warmen  Tüchern   abge- 
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trocknet  und  mit  einem  warmen  Mantel  bekleidet.  In  manchen 
Fällen  ist  es  zweckmässig,  in  einem  besonderen  Zimmer  auf  einem 
Ruhebette  in  wollene  Decken  gehüllt  den  Schweiss  noch  für  einige 
Zeit  zu  unterhalten. 

Die  physiologische  Wirkung  des  warmen  und  heis- 
sen  Wasserdampfes  ist  folgende : 

Es  werden  beim  allgemeinen  Dampf  bade  die  Körperober- 
fläche und  die  Respirationsorgane  afficirt.  Die  Wärmemittheilung 
des  Körpers  nach  Aussen  ist  gehemmt,  es  sammelt  sich  daher 
mehr  Wärme  im  Körper  an,  zugleich  wird  Wärme  von  Aussen 
mitgetheilt,  die  Temperatur  der  Haut,  so  wie  des  ganzen  Körpers 
wird  gesteigert,  die  Gefässe  und  contractilen  Gewebe  der  Haut 
und  der  Lungen  erschlaffen,  daher  entsteht  die  Plethora,  Volu- 
menzunahme, vermehrte  Röthe.  Von  der  Haut  rinnt  viele  Flüs- 
sigkeit, die  zum  Theil  durch  den  auf  der  Haut  condensirten  Was- 
serdampf, zum  Theil  durch  Schweisssecretion  gebildet  wird.  Gleich- 
zeitig tauschen  sich  die  Respirationsstoffe  mit  dem  lufthaltigen 
Wasserstoffe  möglichst  aus,  aber  ein  grosser  Theil  derselben, 
nämlich  das  Wasser  der  Perspiration  wird  zurückgehalten  und  la- 
stet auf  den  mehr  relaxirten  Nieren.  Als  Folge  zeigt  sich  reich- 
liche Harnsecretion.  Während  durch  die  Nieren,  die  Haut  (weni- 
ger durch  die  Lungen)  Stoffe  des  Organismus  austreten,  nimmt 
das  Gewicht  desselben  bedeutend  ab.  Dela  röche  verlor  in 
15  Minuten  im  Dampfbade  von  29  bis  33,5°  D,  150  Grm.,  Ber- 
ger in  derselben  Zeit  bei  29  bis  37°  D.  170  Grm.  Ersterer  bei 
30  bis  41°  D.  in  11  »/a  Minuten  220  Grm.  und  Letzterer  bei  33 
bis  43°  D.  in  121/«  Minuten  310  Grm.  Wiegand  verlor  bei  33 
bis  38°  R.  in  30  Minuten  7  Unzen  2  Drachmen  und  nachher  im 
Vorzimmer  der  Dampfstube  in  30  Minuten  8  Unzen  5  Drachmen, 
sodann  bei  einem  zweiten  Versuche  bei  37  bis  48°  R.  1  Pfund 
10  Unzen  innerhalb  35  Minuten. 

Während  durch  den  Dampf  die  Temperatur  des  Körpers 
gesteigert  wird,  wird  die  Zahl  der  Pulsschläge  und  Respirations- 
züge auch  vermehrt,  es  entsteht  Beklemmung,  Dyspnoe,  Beäng- 
stigung, in  extremen  Fällen  Kopfschmerz,  Schwindel,  Oh  im  acht. 
Während  Haut  und  Lungen  sich  im  Zustande  der  Plethora  befin- 
den, müssen  andere  Organe  relativ  blutleer  werden. 

Sobald  der  Körper  der  Wirkung  des  heissen  Dampfes  entzo- 
gen ist,  treten  die  Nachwirkungen  ein.  Mit  der  Abkühlung  des 
Körpers  contrahiren  sich  die  contractilen  Gewebe,  die  Plethora 
der  Haut  und  Lungen  schwindet,  das   Blut    vertheilt  sich   wieder 
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gleichmässiger,  der  Puls  wird  seltener,  die  Ausdünstung  der  Haut 
ist  stark,  das  Blut  ist  wasserarm,  der  Urin  ist  sparsam,  dunkler 
und  trüber.  Es  bleibt  nur  noch  zu  erörtern,  welchen  Einnuss 
das  kalte  Wasser  auf  den  erhitzten  und  schwitzenden  Körper 
übt.  War  die  Hitze  des  Körpers  sehr  gesteigert,  das  Gewebe  ex- 
pandirt,  die  Haut  hyperämisch,  so  bewirkt  die  plötzliche  und 
gleichmässige  Abkühlung  durch  das  kalte  Wasser  Verminderung 
der  übermässigen  Hitze  des  Körpers,  kräftige  und  gleichmässige 
Contraction  der  contractilen  Gewebe,  einen  gewissen  Grad  von 
Anämie.  Indem  man  Hitze  und  Kälte  abwechselnd  auf  den  Kör- 
per einwirken  lässt,  muss  also  das  Oscillationsvermögen  der  Ge- 
webe und  Gefässe  so  gekräftigt  werden,  dass  nicht  leicht  Störun- 
gen eintreten.  (Falck.) 

Die  Dampfbäder  eignen  sich  zur  Anwenduug  für  chro- 
nische, atonische  Gicht,  verschiedene  Gichtresiduen,  gichti- 
sche Contracturen,  Gelenkssteitigkeit,  wenn  man  hoffen  darf,  die 
präcipitirten  harnsauren  Salze  durch  starken  Schweiss  -zu  elemini- 
niren.  Man  muss  zu  diesem  Zwecke  eine  grosse  Anzahl  von  Bä- 
dern, 30  bis  50,  gebrauchen  lassen  und  die  Wirkung  der  Dämpfe 
durch  Friction  unterstützen.  Contraindicirt  ist  der  Gebrauch  der 
Dampfbäder  beim  acuten  Gichtanfalle,  wenn  Fiebererscheinungen 
und  sichtbare  Itöthe  der  ergriffenen  Gelenke  vorhanden  sind.  Die 
Entzündung  muss,  sobald  das  Dampfbad  Nutzen  bringen  soll, 
gänzlich  gehoben  sein. 

In  den  meisten  früher  genannten  Badeorten  sind  Dampfbä- 
der eingerichtet,  vorzüglich  im  Raizenbade  in  Ofen. 

Den  ähnlichen  Zweck  wie  durch  Dampfbäder,  nämlich  starke 
Schweisserzeugung,  sucht  man  zuweilen  durch  nasse  und  trockene 
Einwickeluugen  des  Körpers  zu  erreichen.  Stets  ist  starke  Erregung 
der  Schweissabsonderung  mit  v  ermehrter  H  ar  usäu  reau  s- 
scheidung  verbunden. 

Locale  Bäder  sowohl  Wasser-  als  Moorbäder  werden  zu- 
weilen verordnet  um  bei  einem  besonders  afficirten  Theile  die 
Resorption  lebhafter  anzuregen,  ebenso  werden  auch  Moorcata- 
plasmen  empfohlen.  Die  warme  Douche  auf  die  kranken  Gelenke 
angewendet,  erfordert  grosse  Vorsicht  und  ist  so  lange  an  den- 
selben noch  Erscheinungen  des  acuten  entzündlichen  Stadiums 
vorhanden  sind,  geradezu  contraindicirt.  Die  kohlensaure 
Gasdouche  kann  man  auf  besonders  schmerzhafte  Theile  an- 
wenden, um  gleichsam  eine  locale  Anästhesie  zu  be- 
wirken. 
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Die  Hydrotherapie  wendet  gegen  chronische  gichtische 
Gelenkskrankheiten  mit  Nutzen  kalte  Douchen  und  Conipresseu 
an,  weniger  geeignet  scheinen  kalte  Bäder.  Ein  forcirtes  hydro- 
therapeutisches Eingreifen,  Ueberschwemmen  mit  kaltem  Wasser 
innerlich  und  äusserlich  ist  jedenfalls  eher  von  schädlichen  als 
nützlichen  Folgen  begleitet.  Das  erregende  Verfahren  durch  starkes 
Schweisshervorrufen  ist  nur  für  vollsaftige,  fettleibige  Abdominal- 
plethoriker,  die  an  Arthritis  leiden,  geeignet,  und  Fleury  betont 
nur  einfache  und  massige  Anwendung  des  kalten  Wassers  gegenüber 
dem  Priessnitz'schen  Wasserheilverfahren. 

Seebäder  würden  wir  für  Arthritiker  weniger  empfehlens- 
werth  halten,  einerseits  theils  weil  derartigen  Kranken  das  kalte 
Wasser  überhaupt  weniger  zusagt,  anderntheils,  weil  durch  das 
Seebad  (nach  Beneke)  die  Erzeugung  von  Harnsäure  im  Orga- 
nismus erhöht  wird. 

Von  keinem  der  balneotherapeutischen  Verfahren  ist  eine 
rasche,  vollständige  Heilung  der  Gicht  und  ihrer  Folgeleiden  zu 
erwarten.  Es  gehört  die  mehrmalige  Wiederholung  einer  Kur  oft 
durch  eine  Reihe  von  Jahren  hinzu,  um  die  Krankheit  gänzüch 
zum  Schwinden  zu  bringen.  Manche  Kur  hat  allerdings  zuweilen 
überraschend  glänzende  Resultate,  allein  die  Freude  dauert  oft 
nur  Monate  lang  und  man  ist  wieder  genöthigt,  den  Kranken  in 
ein  Bad  zu  senden.  Uebrigens  erkaufen  Arthritiker  gerne  die 
Ruhe  des  Winters  mit  einer  mehrwöchentlichen  Brunnen-  und 
Badekur  des  Sommers. 

Das  diätetische  Regime  bildet  das  Hauptmoment  einer 
jeden  Kur  der  Arthritis  und  wir  nehmen  keinen  Anstand  zu  er- 
klären, dass  ohne  dasselbe  alle  Quellen  und  Bäder  nutzlos  bleiben. 

Der  Badearzt  wird  gerade  am  allermeisten  die  Befolgung 
einer  äusserst  regelmässigen  Lebensweise  als  Grundregel  be- 
tonen. Die  Quantität  und  Qualität  der  Speisen  muss  genau  ge- 
regelt werden  und  es  ist  von  Wichtigkeit,  den  Arthritikern  bis 
ins  Minutiöse  den  Speiszettel  nach  —  medicinischen  Grundsätzen 
zu  entwerfen.  In  dieser  Beziehung  empfehlen  wir  bei  der  Brunnen- 
kur die  Durchführung  folgenden  Regimes: 

Das  Frühstück  werde  etwa  eine  Stunde  nachdem  das 
letzte  Glas  Mineralwasser  getrunken  und  eine  grössere  Promenade 
gemacht  wurde,  eingenommen  und  bestehe  aus  wenigen  Tassen 
Thee  oder  schwachen  Kaffe  mit  Rahm  un<l  leichtem  Gebäck  oder 
noch  besser  aus  Suppe,  gekochter  Milch  oder  schwachen  Cacao. 
Ein  zweites  Frühstück,  Gabelfrühstück,  ist  nicht  gestattet. 
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Das  Mittagsmahl  werde  um  1  oder  2  Uhr  Nachmit- 
tags eingenommen  und  bestehe  aus  gemischter  animalischer  und 
vegetabilischer  Nahrung  wobei  die  letztere  jedoch  vorwiegen 
soll.  Retreffs  der  Quantität  gelte  als  Regel,  dass  der  Kranke  Mas- 
sigkeit als  wichtigstes  Gebot  betrachte.  Zu  den  erlaubten  Speisen 
gehören:  Weiches  Rindfleisch,  Kalbfleisch,  junges  Wild,  Geflügel 
lockere  nicht  fette  Mehlspeisen  ohne  Hefen,  junge  Gemüse  wie 
Mohrrüben,  Spinat,  Rlumenkohl,  Spargel,  grüne  Erbsen,  Kartoffel- 
püree, Obstcompot,  Obstnuss  und  ausgebackenes  Weissbrod.  — 
Schädlich  sind  jedoch  fette,  saure,  zähe,  stark  gewürzte  blähende 
Gerichte  wie:  Essig,  Oel,  Butter,  Käse,  Schwarzbrod,  hartgesot- 
tene Eier,  fette  Mehlspeisen ,  Hefenteig ,  Backwaaren ,  Pasteten, 
Kuchen,  fettes  Schweinefleisch,  Gänse  und  Entenbraten,  Gansleber 
Wasservögel,  geräuchertes  Fleisch,  Würste,  Austern,  Muscheln, 
Hummern,  Karpfen,  Aal  und  andere  fette  Fische,  ferner  Salat, 
Schwämme,  Rettige,  grobfaserige  Hülsenfrüchte,  blähende  Gemüse, 
besonders  die  Kohlarten. 

Zum  Vesperbrod  wird  am  besten  gekochte  Milch  oder 
schwacher  Kaffee  mit  etwas  Gebäcke  genommen.  Das  Nacht- 
mahl nehme  man  möglichst  zeitlich  ein  und  begnüge  sich  mit 
einer  Schale  Suppe,  Bouillon  oder  Gerstelsuppe,  Compot  und 
Weissbrod. 

Der  Genuss  von  Wein  und  Bier  muss  strengstens  untersagt 
werden  und  Arthritiker  werden  sich  diesem  Verbote,  so  schwer 
es  ihnen  auch  erscheinen  mag,  willig  fügen,  wenn  man  ihnen  vor- 
stellt, dass  in  der  That  bei  Individuen,  welche  weder  Wein  noch 
Bier  trinken,  das  Vorkommen  von  Gicht  zu  den  grössten  Aus- 
nahmen gehört.  Hingegen  ist  der  reichliche  Genuss  von  Wasser 
empfehlenswerth. 

Sobald  bei  Arthritikern  sich  Zeichen  allgemeiner  Kachexie 
einzustellen  beginnen,  wird  man  jedes  schwächende  Kurverfahren 
meiden  müssen,  im  Gegentheile  eine  nahrhafte  Kost  verordnen 
und  selbst  den  Genuss  von  etwas  Wein  gestatten,  soviel  eben  zu 
einer  leichten  Stärkung  und  Erquickung  ausreicht. 

Sorgfältig  muss  man  zu  gewaltige  Sprünge  von  succulenter 
üppiger  Kost  und  reichlichem  Genüsse  geistiger  Getränke  zu  einer 
völlig  nüchternen  Lebensweise  vermeiden  und  die  Beschränkung 
der  Nahrungsmittel,  die  Entziehung  jener  Getränke  nur  in  sehr 
vorsichtiger  Weise  leiten. 

Da  bekanntlich  durch  Muskelaction  der  Stoffwechsel  be- 
schleunigt und  der  Verbrauch    der   Körperbestandtheile    vermehrt 
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wird,  so  ist  fleissige  Bewegung  im  Freien  von  Wichtigkeit  und 
in  desshalb  sowohl  activer  als  passiver  körperlicher  Bewegung  in 
geeigneter  Weise  zu  fördern,  natürlich  sobald  dies  nicht  durch  Ge- 
lenkskrankheiten u.  s.  w.  contraindicirt  wird. 

Für  Arthritiker  eignen  sich  im  Allgemeinen  solche  Kurorte, 
welche  hoch  im  Gebirge  gelegen  einen  verminderten  Luftdruck 
bieten,  unter  welchem  der  Stoffwechsel  in  rascherer,  lebhafterer 
Weise  von  Statten  geht.  Aus  demselben  Grunde  ist  auch  der  Auf- 
enthalt an  der  See,  namentlich  an  der  nördlichen,  wo  eine  frische 
anregende  Seeluft  weht,  empfehlenswerth. 

Ueber  Molkenkuren,  Traubenkuren ,  Schroth'sche  Kur  gilt 
für  Arthritis  das  bereits  bei  Plethora  abdominalis  Angegebene 
(s.  1.  Abtheilung  S.  135  u.  ff.) 

Zur  Unterstützung  der  Badekur  bei  Arthritis  wird  in  ähn- 
licher Weise  wie  beim  Rheumatismus  die  Electricität  bc- 
nützt.  Der  electrische  Strom  wurde  mit  Vortheil  zur  Beseitigung 
von  beginnenden  gichtischen  Ablagerungen  und  gegen  gichtische 
Anschwellung  angewendet.  Ebenso  brachten  bei  gichtischen  Auf- 
treibungen der  Epiphysen  die  electrischen  Bäder  Nutzen.  Die  Hand 
oder  der  Fuss  wurde  in  ein  Becken  mit  warmem  Wasser  gehalten, 
in  das  die  Electroden  des  Inductionsapparates  (primärer  Strom) 
eintauchten.  Die  Kranken  empfinden  ein  leichtes  Prickeln  und 
fühlen  nach  selbstständiger  Wirkung  ihr  Gelenk  erleichtert  (Kemak 
wendete  zu  gleichem  Zwecke  den  constanten  Strom  abwechselnd 
mit  dem  inducirten  an). 

Rachitis. 

Die  wesentlichste  Veränderung,  welche  die  Knochen  bei 
Rachitis  erfahren,  besteht  nach  Rokitansky  in  übermässiger, 
die  Ossification  vorbereitender  Zellenwucherung  im  Epiphysen- 
knorpel  mit  Verbreiterung  desselben,  Markraumbildung  in  dem- 
selben bei  zurückbleibenden  Verkalkungsprocesse,  und  anderseits  in 
wuchernder,  sogenannter  periostaler  Auflagerung  an  der  Diaphyse, 
welche  nur  sehr  spät  in  Folge  der  Aufnahme  von  Kalksalzen  ver- 
knöchert, während  im  Inneren  die  Markraumbildung  vorschreitet. 
Es  ist  demnach  die  Rachitis  nicht  ein  krankhafter  Erweicherungs- 
oder  Aufsaugungsprocess  in  den  bereits  gebildeten  Knochen  ( Guerin), 
sondern  es  handelt  sich  bei  derselben  um  ein  krankhaftes  Weich- 
bleiben der  Knochen  als  Gebilden,  welche  unter  anderen  d.  h. 
normalen    Verhältnissen   durch   Ablagerung   von   Kalksalzen   hart 
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geworden  sein  würden,  um  das  Unterbleiben  einer  normalen  Ossi- 
fikation (Virchow,  Kölliker.) 

Nach  L  ö  8  c  h  n  e  r's  massgebenden  Erfahrungen  und  Unter- 
suchungen stellt  sich  heraus,  dass  angeborene  Dyscrasie,  Ano- 
malien des  Verdauungskanales  und  Respirationsactes ,  eingeleitet 
und  unterhalten  durch  fehlerhafte  Ernährung  und  Mangel  gesun- 
der Luft,  neben  vernachlässigter  Hautkultur  die  Eingangsleiden 
für  die  Entstehung  der  Rachitis  sind;  ferner  dass  die  Säurebildung 
im  Magen-  und  Darmkanal,  der  dadurch  gesetzte  Reiz  auf  die 
Schleimhaut  derselben,  der  mehr  weniger  intensive  Darmkatarrh 
mit  seinen  Begleitern  und  Folgen  einestheils  ungenügendes  Nahrungs- 
matcrial  zur  Aufsaugung  und  Anbildung  bringen,  und  dass  ander- 
seits durch  diese  und  durch  den  behinderten  und  fehlerhaften 
Respirationsprocess  die  Blutbildung  gehemmt  und  unvollständig 
wird,  so  wie  dass  schliesslich  die  ungeregelte  und  unvollkommene 
Ausscheidung  durch  die  Haut  —  als  drittes  Moment  —  zu  den 
bedingenden  und  leider  resultatreichen  Gliedern  der  Rachitis  ge- 
hören, als  da  sind :  Mangelhafte  Resorption  und  Secretion,  Hyper- 
plasie der  Lymphdrüsen,  Amyloidmilz,  Oligämie  oder  Anämie  mit 
den  Consecutiven  in  der  mangelhaften  Knocheubildung. 

Es  lässt  sich  nicht  läugnen,  das  Rachitis  und  Scrophulose 
nahe  verwandte  Krankheiten  sind,  welche  in  einzelnen  Individuen 
sogar  neben  einander  einhergehen  oder  eine  in  die  höhere  der 
anderen  übergehen  kann. 

Die  Balneotherapie  wird  daher  hier  im  Ganzen  die- 
selben Aufgaben  haben  wie  bei  der  Scrophulose,  und  die  daselbst 
angegebenen  Quellen  finden  auch  bei  Rachitis  zumeist  ihre  be- 
rechtigte Anwendung,  nur  wird  das  kindliche  Alter  der  Kranken 
entsprechende  Abänderungen  fordern. 

Die  bei  Rachitis  (wie  bei  der  Scrophulose)  wirksamsten  Be- 
standtheile  der  Mineralwässer  sind  die  kohlensauren  Alka- 
lien und  Erden  (Natron,  Magnesia  und  Kalk)  das  Eisen  und 
die  Kohlensäure,  ferner  das  Kochsalz. 

Die  pharmodokynamischen  Eigenschaften  dieser  Substanzen 
wurden  schon  erörtert  und  wir  fsssen  nur  kurz  ihre  Hauptwirkung 
zusammen,  welche  sie  eben  zu  so  schätzenswerthen  Mitteln  gegen 
Rachitis  gestalten.  Die  kohle  ns  auren  Alkalien  und  Erden 
zeigen,  in  den  Organismus  aufgenommen,  ihre  Wirkung  derart, 
dass  sie  die  Proteinsubstanz  lösen,  die  dem  Organismus  zuge- 
führten oder  in  ihm  durch  den  Stoffwechsel  erzeugten  Säuren 
neutralisiren,  also  die  Alkalität  des  Blutes  erhalten,  die  Oxydation 
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der  Kohlenhydrate  und  des  Fettes  vermitteln,  somit  wesentlich  für 
die  Erhaltung  der  thierischen  Wärme  mit  Sorge  tragen  und  in- 
dem sie  die  Träger  der  Kohlensäure  im  Blute  sind,  den  Stoff- 
wechsel überhaupt  bethätigen,  die  Gallenabsonderung  mindern 
und  die  Umwandlung  des  Organismus  durch  Umgestaltung  des 
Verdauungs-,  Secretions-  und  Anbildungsprocesses  in  eingehender 
Weise  fördern,  wodurch  die  Aneignung  mangelnder  zur  Fortbildung 
der  organischen  Zellen  und  ihres  Grossbaues  zu  OrgaDen  und 
Systemen  nothiger  Stoffe  namhaft  unterstützt,  ja  unter  Verhält- 
nissen erst  vollständig  constituirt  wird.  Eisen  und  Kohlen- 
säure wirken  anregend  und  belebend  auf  Blutbildung  und  Ner- 
venthätigkeit.  Kochsalz  hat  einen  wesentlich  fördernden  Ein- 
fluss  auf  die  Zellenbildung  und  somit  auf  den  Stoffwechsel  über- 
haupt. 

Namentlich  den  Kalksalzen,  der  kohlensauren  und  phos- 
phorsauren Kalkerde  schreibt  man  eine  speciell  günstige  Wirkung 
bei  Rhachitis  v.u..  Während  diese  günstige  Wirkung  der  Kalksalze 
von  Einigen  durch  die  unmittelbare  Verwerthung  derselben  für 
den  Knochenbildungsprocess  erklärt  wird,  sieht  Buchheim  in 
den  Kalksalzen  nur  ein  Mittel,  die  bei  Rhachitis  in  überschüssiger 
Menge  vorhandene  Magensäure  zu  neutralisiren.  Durch  diese  Neu- 
tralisirung  soll  dann  die  Verdauung  gebessert  und  die  darnieder- 
liegende Ernährung  gehoben  werden. 

Wenn  daher  auch  unter  Umständen  solche  Mineralwässer 
eine  günstige  Wirkung  auf  Rhachitis  üben,  bei  denen  einer  der 
oben  bezeichneten  Bestandtheile  überwiegt,  demnach:  Einfache 
Säuerlinge,  Eisenwässer,  Kochsalzwässer,  erdige  Mineralquellen, 
so  verdienen  doch  unbedingt  jene  Quellen  den  Vorzug,  welche 
eine  Vereinigung  dieser  wirksamen  Bestandtheile  bieten  und  darum 
halten  wir  vor  Allem  die  alkalisch-muriati  sehen  und  alka- 
lisch  erdigen  Eisensäuerlinge  angezeigt. 

Man  kann  diese  Wässer  entweder  für  sich,  Esslöffelweise  bis 
in  Gaben  von  je  3  Unzen,  der  Individualiät  der  kleinen  Patienten 
entsprechend  trinken  lassen,  oder  in  Verbindung  mit  warmer 
Molke  und  Fleischbrühe.  Bei  stark  kakotrophischen  Kindern  ist 
die  letztere  Art  der  Verabreichung  vorzuziehen. 

Zu  empfehlen  sind  demnach  die  Mineralwässer  in  Bart- 
feld, Krynica,  Borszek,  Elöpatak,  Rodna,  Flinsberg, 
Lieb  werda,  die  Rudolfsquelle  Marienbad's,  Altwas- 
ser, Reinerz,  Niederl  angenau,  Karlsbrunn,  Teinach, 
Schwalheim,    Sternberg,   Pyra  warth  ,  Recoaro;    daran 
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würden  sich  die  an  Kalksalzen  reichen  Eisenwässer  von  Pyrmont, 
Driburg,  Imnau,  Bocklet,  Buzias,    St.   Moritz   anreihen. 

Man  lasse  diese  Wässer  entweder  an  der  Quelle  trinken, 
oder  überhaupt  in  einer  schönen  Gegend,  welche  eine  gesunde, 
ozonreiche  Luft  bietet.  Es  versteht  sich  hiebei  von  selbst,  dass 
eine  vierwöchentliche  Kur  nicht  zur  Heilung  eines  mit  so  tief 
eingreifender  Ernährungsstörung  verbundenen  Leidens,  wie  es  die 
Rachitis  ist,  hinrreicht,  sondern  dass  durch  Monate  die  Kur  fort- 
gesetzt werden  und  vor  Allem  mit  dem  entsprechenden  diäteti- 
schen Verhalten,  (geeigneter  Wechsel  von  Ruhe  und  Bewegung, 
Vorwalten  der  Fleischkost)  verbunden  werden  muss. 

Man  zieht  von  den  bezeichneten  Kurorten  Jene  vor,  welche 
sich  einer  hohen,  von  Waldbergen  geschützten,  günstigen  Gebirgs- 
lage erfreuen,  denn  durch  die  erfrischende  Gebirgsluft  wird  der 
Respiratiousact  befördert  und  dadurch  die  Blutbildung  verbessert. 
Im  Ganzen  wird  auf  solche  Weise  bei  dem  Aufenthalte  in  sol- 
cher Gegend,  bei  dem  Genüsse  jener  Mineralwässer,  der  Anwen- 
dung von  Bädern  und  dem  geeigneten  diätetischen  Regime  durch 
Verbesserung  und  Regelung  der  Verdauung  in  allen  ihren  Theil- 
functionen,  die  Resorption  eines  zur  normalen  Zellen-  und  Organ- 
bildung tauglichen  Chylus  veranlasst,  eine  lebhaftere  Thätigkeit 
der  Lymphdrüsen  überhaupt,  und  der  Milz  insbesondere  angeregt, 
ferner  durch,  die  Zufuhr  einer  normal  gemischten,  durch  keine 
Effluvien  verdorbenen  Atmosphäre  eine  entsprechende  Bildung 
der  Blutzelle,  so  wie  in  weiterer  Folge  eine  geregelte  Anbildung 
aller  Organstoffe  gegeben,  und  hiemit  auch  der  in  seiner  norma- 
len Constituirung  gehemmte  Knochenbildungsprocess  ge- 
fördert. 

Bäder  spielen  schon  wegen  der  grossen  Wichtigkeit  der 
Regelung  der  Hautfunction  namentlich  im  kindlichen  Alter  bei 
der  Balneotherapie  der  Rachitis  eine  grosse  Rolle. 

Für  sehr  schwache,  herabgekommene,  rachitische  Kinder 
leisten  Stahlbäder  und  Eisenmoorbäder  die  vorzüglichsten 
Dienste. 

Wo  der  torpide  Charakter  bei  Rachitikern  ausgeprägt  ist, 
gibt  es  speciell  kein  Mittel,  welches  mehr  geeignet  ist,  die  ge- 
sammte  Orgar.oplastik  zu  heben,  als  die  kräftigen  Eisenmoor- 
bäder von  Märienbad,  Franzensbad  Elster  u.  s.  w. 
und  wir  möchten  diese  Empfehlung  ganz  besonders  betonen. 

Auch  die  Soolbäder  sind  von  günstigem  Einflüsse  auf 
die  Rachitis,  verdienen  jedoch  wegen   ihre)-  eingreifenderen  reizen- 
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den  Wirksamkeit  nur  dann  empfohlen  zu  werden,  wenn  der  Er- 
nährungszustand der  rachitischen  Kinder  im  Allgemeinen  ein  be- 
friedigender ist,  oder  diese  sogar  einen  massigen  Fettreichthum 
erkennen  lassen. 

Es  verdienen  dann  nur  solche  Soolbäder  empfohlen  zu  wer- 
den, welche  sich  günstiger  Lage  erfreuen  und  die  Möglichkeit 
bieten,  mit  den  Bädern  den  Gebrauch  guter  Molken  zu  verbin- 
den, so  Ischl,  Reichen  hall  in  erster  Linie,  dann  Kosen, 
Kreuznach,  Hall  in  Oberösterreich,  Wildbad-Sulzbrunn 
und  mehrere  Andere. 

Günstigen  Einfluss  üben  auch  die  Bäder  in  den  Kalkther- 
men von  Leuk,  Lipp springe,  Inselbad,  Szkleno. 

Was  die  Seebäder  betrifft,  so  passen  bei  der  geringen 
Reactionsfähigkeit  der  rachitischen  Kinder  meist  nur  warme  Wan- 
nenbäder von  Seewasser  und  es  gilt  das  bereits  bei  Scrophulose 
ausführlicher  Angegebene.  Der  ■  Aufenthalt  in  der  kräftigenden 
Seeluft  thut  rachitischen  Kindern  sehr  wohl  und  ist  eben  so 
günstig  auf  Hebung  der  Verdauung  und  Anbildiing,  als  das  Lie- 
gen im  warmen  Seesande  auf  die  Bewegungsorgane  stärkenden 
Einfluss  hat,  und  zur  Verhüthung  von  Verkrümmun- 
gen dient. 

Betreffs  des  diätetischen  Verfahrens  gilt  das  bei  der  Sero- 
phulosis  Angegebene. 


Progressive  Miiskelatrophie. 

Wiewohl  wir  der  Balneotherapie  keine  grossen  Erfolge 
bei  dieser  noch  immer  nicht  vollständig  aufgeklärten  Krankheit 
zuschreiben,  so  sei  doch  hier  erwähnt,  dass  den  S  chwef  elther- 
m  a  1  b  ä  d  e  r  n  ein  günstiger  Einfluss  auf  dieselbe  zugeschrieben 
wird.  Wetzlar  hat  mehrere  Fälle  von  Atrophia  musculorum 
progressiva  genau  verzeichnet,  welche  durch  den  zweckmässigen 
Gebrauch  der  Aachener  Thermen  Besserung  fanden,  besonders 
wurden  jene  Muskelpartien,  welche  von  dem  Leiden  am  spätesten 
ergriffen  worden  waren,  wo  also  wahrscheinlich  die  fettige  Ent- 
artung noch  nicht  weit  vorgeschritten  war,  in  ihrer  Ernährung 
gekräftigt  und  konnten  wieder  funetioniren.  Ist  die  progressive 
Muskelathrophie  rheumatischer  Natur,  so  werden  diese 
Schwofelbäder  in  Verbindung  mit  Douchen    in    geeigneter    Weise 
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angewendet,  grossen  Nutzen  bringen  und  als  kräftige  Heilmittel 
angesehen  werden  können,  dasselbe  ist  der  Fall,  wenn  der  Krank- 
heit eine  syphi  litisch-inercurielle  Basis  als  Ursache 
dient.  Wenn  jedoch  eine  angeborne  Anlage  für  dieses  Leiden 
vorhanden  ist  oder  sich  bei  diesem  eine  Desorganisation  des 
Rückenmarkes  nachweisen  lässt,  dann  wird  Aachen  eben  so  wenig 
als  ein  anderes  Bad  Heilung  zu  bringen  im  Stande  sein. 


12  * 


V.   Krankheiten  der  Haut. 

Mögen  die  Krankheiten  der  Haut  idiopathische,  d.  h.  nur 
durch  locale  Ursachen  veranlasste  oder  symptomatische  d.  h. 
solche  sein,  welche  eine  Theilerscheinung  einer  Veränderung  des 
gesammten  Stoffwechsels;  in  beiden  Fällen  vermag  die  Balneo- 
therapie oft  günstigen  Einfluss  zu  üben,  indem  sie  local  durch 
Bäder  eine  der  Hauterkrankung  zu  Grunde  liegende  Ursache  be- 
seitigt und  dann,-  indem  sie  im  Allgemeinen  durch  den  inneren 
und  äusseren  Gebrauch  der  geeigneten  Mineralwässer  den  Stoff- 
wechsel zur  Norm  zurückführt. 

Fast  alle  Arten  Mineralwässer,  die  wir  kennen  gelernt  ha- 
ben, finden  bei  chronischen  Hautkrankheiten  ihre  Verwendung 
zur  Trink-  und  Badecur.  Auf  die  letztere  fällt  zumeist  das 
Hauptgewicht,  wiewohl  bei  dem  grössten  Theile  eine  Unterstüt- 
zung durch  den  innerlichen  Gebrauch  der  Quellen  nothwendig 
wird. 

So  hoch  man  aber  den  Einfluss  der  Balneotherapie  auf 
chronische  Hautkrankheiten  anschlagen  mag,  so  wird  man  doch 
nicht  behaupten  können,  dass  sie  allenthalben  eine  örtliche  phar- 
maceutische  Behandlung  mit  Sublimat,  Kali,  Zink,  Schwefel  etc. 
entbehrlich  macht,  ja  im  Gegentheile  ist  oft  genug  eine  solche 
Verbindung  dieser  localen  Therapie  mit  der  balneotherapeutischen 
Methode  von  Wichtigkeit.  Ferner  geben  wir  auch  zu,  dass  in 
vielen  Fällen  eine  locale  pharmaceutische  Behandlung  weit 
rascher  zum  Ziele  führt  als  die  Therapie  mittelst  der  verschiede- 
nen Mineralwässer,  allein  in  anderen  Fällen  verdient  die  Letztere 
den  Vorzug,  wenn  man  nämlich  nicht  zu  energisch  vorgeben  will 
oder  wenn  die  pharmaceutische  Behandlung  nicht  zum  Ziele 
führte,  endlich  wenn  man  dem  Hautleiden  die  „dyskrasische  Ba- 
sis," auf  welcher  es  gedeiht,  durch  völlige  Umgestaltung  des  Stoff- 
wechsels entziehen  will. 

Wir  wollen  zuerst  den  Einfluss  der  verschiedenen  Arten 
der  Mineralwasserbärler  auf  die  Hautkrankheiten    im  Allgemeinen 
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betrachten    und   dann   kurz    das    balneotherapeu tische    Verfahren 
bei  einzelnen  Erkrankungen  der  Haut  skizziren. 

Warme  und  laue  Bäder  spielen  bei  den  chronischen 
Hautkrankheiten  die  Hauptrolle  und  es  ist  diess  leicht  erklärlich, 
wenn  man  den  Einfluss  der  Bäder  auf  das  Hautorgan,  die  capil- 
laren  Blutgefässe  und  die  Drüsen  in  denselben   berücksichtigt. 

Bei  der  physiologischen  Wirkung,  die  das  Wasser  im  Bade 
auf  die  Haut  ausübt,  verdient  nicht  nur  der  Temperaturgrad 
desselben  und  die  Möglichkeit  der  Resorption  Berücksichtigung, 
sondern,  wie  diess  besonders  Baumann  (Schlangenbad.  Von  Bau- 
mann 1S64)  betont,  auch  der  chemische  Charakter  des 
Wassers  an  und  für  sich.  Denn  dieser  tropfbar  flüssige  Körper, 
welcher  aus  88,9  Sauerstoff  und  11,1  Wasserstoff  besteht,  zeich- 
net sich  dadurch  aus,  dass  er  von  allen  Gasarten  etwas  in  sich 
aufnimmt,  sich  mit  zusammengesetzten  Körpern,  vorzüglich  mit 
oxydirten  gerne  zu  Hydraten  verbindet,  dass  er  so  vielseitig  ist, 
sowohl  die  Stelle  von  Säuren  als  von  Basen  (amphoter),  ja  sogar 
die  von  Salzen  vertreten  zu  können  (Halbhydratwasser),  dass  es  ferner 
das  allgemeinste  Auflösungsmittel  ist,  und  dass  sich  bei  Hydrat- 
bildung Wärme,  bei  Auflösung  Kälte  entwickelt.  Da  nun  die  Haut 
sowohl  Sauerstoff  als  Wasserstoff,  Kohlensäure  und  Stickgas  ab- 
gibt, ferner  durch  die  Schweissdrüsen,  Chloralkalien,  Harnstoff, 
Ameisen-,  Essig-  und  Buttersäure,  sowie  durch  die  Fett-  und 
Haarbalgdrüsen  Fette  mit  diesem,  zu  chemischen  Verbindungen 
so  geschickten  Fluidum  in  Contact  bringt,  so  ist  dadurch  gewiss 
Gelegenheit  zu  einer  Reihe  von  chemischen  Processen  auf  und  in 
der  Haut  gegeben.  Diese  üben  dann  ihrerseits  gesteigert  durch 
die  Wärme  und  Electricitätsentwicklung  einen  Reiz  auf  das  Haut- 
nervensystem, sowie  einen  alterirenden  Einfluss  auf  die  Respira- 
tions-,  Secretious-  und  Circulationsverhältnisse  der  Haut  aus. 
Kennen  wir  diesen  Einfluss  auch  nicht  näher,  so  ist  dessen  Vor- 
handensein doch  wohl  nicht  zu  bestreiten  und  die  Aufklärung 
desselben  vielleicht  einer  späteren  Zeit  vorbehalten. 

Indem  das  Wasser  die  berührten  Haut  stellen  von  auf- 
und  eingelagerten  Auswurfstoffen  reinigt,  durchfeuchtet  es  die  hy- 
groskopischen Epidermisschüppchen  mehr  oder  weniger,  je  nach- 
dem dieselben  weniger  oder  mehr  durch  fettigen  Ueberzug  gegen 
Imbibition  geschützt  sind,  oder  je  länger  oder  kürzer  es  mit  den- 
selben in  Berührung  bleibt.  Die  Hautepithelien  werden  dadurch 
zum  Theile  abgespült,  zum  Theile  in  ihrem  Zusammenhange  ge- 
lockert,   so    dass  jedenfalls   ein    gesteigerter   Umsatz    der 
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Epidermis,  vermehrter  Verbrauch   und     vermehrte     Anbildung 
derselben  erfolgt. 

Dieser  letzte  Umstand  ist  durchaus  nicht  so  unbedeutend, 
als  er  auf  den  ersten  Anblick  erscheint.  Denn  die  Epidermis  ge- 
hört zum  sogenannten  Horngewebe  und  enthält  nach  S  c  h  e  r  e  r 
17  Percente  Stickstoff,  ausserdem  Kohlenstoff,  Wasserstoff,  Sauer- 
stoff und  Schwefel.  Da  die  Epidermis  mithin  noch  mehr  Stickstoff 
enthält,  als  die  stickstoffhaltigen  Bestandtheile  des  Blutes  und 
nach  Budge  durch  sie  der  Körper  den  Rest  von  Stickstoff  ab- 
gibt, der  nicht  durch  den  Urin  entleert  wird,  so  lässt  sich,  die 
Hautoberfläche  zu  15  Quadratfuss  gerechnet,  annehmen,  dass  der 
raschere  Umsatz  der  Epidermis  einen  beträchtlichen  Einfluss  auf 
den  Stoffwechsel  in  specie,  die  Ausscheidung  von  Harnstoff 
ausübt. 

Durch  die  Reinigung  und  das  Aufquellen  der  Epi- 
dermis kann  ferner  das  Wasser  noch  die  Perspirationsthiitigkeit 
sowie  die  Fähigkeit  der  Aufsaugung  verändern.  Die  perspiratorische 
Thätigkeit  ist  im  Bade  höchst  wahrscheinlich  vermehrt,  und 
es  erfolgt  dadurch  ein  vermehrter  Gasaustausch  durch  die  Haut 
im  Bade. 

Wenn  das  warme  Badewasser  durch  längere  Zeit  auf  die 
Haut  einwirkt,  so  veranlasst  es  in  dieser  Congestions-  und  Ent- 
zündungserscheinungen,  die  sich  als  Eruptionen  der  verschieden- 
sten Art,  vom  leichten  Erythem  bis  zur  heftigen  pustulösen  Ent- 
zündung zuweilen  unter  Eiebererscheinungen  kundgeben.  Früher 
legte  man  diesem  Badeausschlage  kritische  Bedeutung  bei,  jetzt 
ist  der  Glaube  an  solche  Krisen  gewaltig  erschüttert. 

Die  allgemeine  Wirkung  des  warmen  Wasserbades  auf  die 
Haut  wird  modificirt  durch  die  Bestandtheile,  welche  das  Mine- 
ralbad enthält. 

1.  Am  nächsten  kommt  Jener  die  Wirkung  der  Bäder  von 
indifferenten  Thermen.  Diese  wirken  vermöge  ihres  schwa- 
chen Salzgehaltes  auf  die  direct  berührten  Hautflächen  besser 
reinigend,  als  gewöhnliche  Wasserbäder,  verseifen  die  fettigen  Ab- 
sonderungen der  Haut  in  gewissem  Grade,  durchtränken  desshalb 
die  vorzüglich  durch  ihren  fettigen  Ueberzug  gegen  Imbibition  ge- 
schützten Epidermisplättchen,  lockern  deren  Zusammenhang,  er- 
leichtern ihre  Abfuhr  und  befördern  die  Nachbildung.  Ausserdem 
scheint  diesem  Thermalwasser  noch  eine  eigenthümliche  Reizwir- 
kung auf  die  Nerven,  sowie  Erregung  und  Contraction  der.  Haut- 
capillarien  zuzukommen. 
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Auf  die  gesammte  Hautthätigkeit  übt  das  indifferente  Ther- 
malwaser  demgemäss  einen  unistimmenden  Eindruck  aus,  so  dass 
es  sowohl  krankhaft  verminderte  Hautausscheidungen  vermehren, 
als  durch  Atonie  excessiv  gewordene  vermindern  kann ;  ferner 
kann  es  durch  kräftige  Capülarcirculation,  Stasen  und  Infiltratio- 
nen des  Coriums  und  Unterhautzellgewebes  beseitigen. 

Wo  die  Haut  an  sehr  grosser  Reizbarkeit  leidet,  verdienen 
diese  Bäder  den  Vorzug  vor  allen  anderen  Arten. 

Unter  den  indifferenten  Thermen  haben  besonders  die  mit 
geringeren  Tempera turgraden,  so  vorzüglich  Schlangenbad, 
Johannisbad,  Tobelbad,  Landeck,  grossen  Ruf,  und  bei 
den  indifferenten  Thermen  mit  hohen  Temperaturgraden  wie  T  e  p- 
litz,  Warmbrunn,  Topusko,  Gastein,  Landeck, 
lässt  man  zum  Gebrauche  bei  Hautkrankheiten  den  Wärmegrad 
herabmindern,  oder  verordnet  die  weniger  warmen  Bäder. 

2.  Die  Bäder  der  Kalkwässer  wirken  auf  die  Haut  vor- 
zugsweise austrocknend,  adstringi  r  end  und  das  beruht 
vorzüglich  darauf,  dass  der  Kalk  mit  Fettsäure  unlösliche  Ver- 
bindungen eingeht,  welche  eine  die  Secretion  hemmende  Decke 
bilden.  Sie  werden  desshalb  vorzugsweise  bei  alten,  nässenden 
Hautausschlägen,  Excoriationen,  stark  eiternden,  atonischen  Ge- 
schwürsflächen angewendet,  sowie  auch  wegen  der  die  Zellenbil- 
dung fördernden  Eigenschaft  des  Kalkes  bei  scrophulösen  Formen 
der  Hautkrankheiten,  endlich  wo  bei  diesen  hochgradige  Hyper- 
ästhesie vorhanden  ist. 

Die  Dauer  dieser  Bäder,  so  z.  B,  in  L  e  u  k ,  ist  gewöhnlich 
eine  mehrstündige  und  trägt  diese  lange  Dauer  der  Einwirkung 
des  warmen  Wassers  auf  die  Haut  nicht  wenig  dazu  bei,  in  ver- 
alteten Hautkrankheiten  durch  eigentliche  Maceration  der  Haut 
dieser  die  normale  Beschaffenheit  wieder  zu  verleihen. 

3.  Die  alkalischen  Thermalbäder  schliessen  sich  in 
ihrer  Wirkung  auf  chronische  Hautkrankheiten  der  oben  angege- 
benen Wirkung  der  indifferenten  Thermen  von  Schlangenbad 
u.  s.  w.  an.  Sie  bewähren  sich  vorzüglich  dadurch  günstig,  dass 
sie  die  Epidermis  stärker  verseifend,  lösend,  auf  das  sub- 
cutane Bindegewebe  „alterirend,  reizend"  wirken,  wesshalb  durch 
sie  bei  chronischen  Hautaffectionen  mit  Verdickung,  Hypertrophie 
der  Epidermisschichten  und  des  subcutanen  Bindegewebes  guter  Er- 
folg erzielt  wird.  Es  eignen  sich  diese  Bäder  durch  ihren  milden 
umstimmenden  Einfluss  vorzüglich  da,  wo  eine  energische  Local- 
behandlung   minder  indicirt  oder  unmöglich  ist,  dann  scheinen  sie 
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besonders  nützlich  bei  den  chronischen  Hautkrankheiten  mit    Pa- 
pel- und  Schuppenbildung. 

Wir  möchten  ferner  die  alkalischen  Thermalbäder,  so  wie  die 
Wildbäder  (Schlangenbad etc.)  zur  methodischen  Anwendung 
nach  Heilung  von  Hautkrankheiten  durch  Salben  und 
andere  pharmaceutische  locale  Methoden  empfehlen,  um  die  Haut- 
functionen  rascher  gänzlich  zum  Normalen  zurückzuführen,  sie  zu 
kräftigen  und  Recidiven  der  Krankheit  erfolgreich  vorzubeugen. 

4.  Die  Schwefelbäder  regen  in  intensiver  Weise  die 
Secretion  der  Hautdrüsen  an.  Sie  enthalten  Agentien,  welche  bei 
der  Behandlung  der  Hautkrankheiten  stets  eine  Hauptrolle  spiel- 
ten: Die  Schwefel  alkalien  und  S  ch  w  e  fe  1  was  ser  s  t  off, 
und  zwar  in  so  günstiger  Verbindung,  wie  man  dieselben  bei 
künstlichen  Schwefelbädern  herzustellen  nicht  im  Stande  ist.  Das 
Schwefelwasserstoffgas  wirkt  auf  die  äussere  Haut  reizend,  es  er- 
höht den  Turgor  derselben,  steigert  die  Hautwärme  und  regt  die 
Hautausdünstung  an. 

Diese  Schwefelbäder  sind  bei  chronischen  Hautkrankheiten 
nicht  allein  ein  vorbereitendes  Mittel  für  andere  Kuren,  in- 
dem sie  durch  Beförderung  der  Hautcultur  die  Rückkehr  der  nor- 
malen Hautthätigkeit,  welche  bei  chronischen  Exanthemen  darnie- 
derliegt, und  der  fortwährenden  Abschilferung  der  Oberhaut  eine 
Grenze  setzen,  sondern  sie  bilden  auch  schon  an  und  für  sich 
durch  Verbesserung  der  Säftemischung  und  lebhaftere  Anregung 
der  Secretionen  oft  ein  ausgezeichnetes  Heilmittel  bei  diesen 
Affectionen. 

Betont  muss  jedoch  werden,  dass  die  Schwefelbäder  wegen 
ihrer  stark  reizenden  Eigenschaft  nicht  von  allen  Hautkrankheiten 
vertragen  werden,  und  Devergie  erklärt  sogar,  dass  diese  Bä- 
der bei  Hautkrankheiten  nur  dann  passen,  wenn  der  Kranke  ein 
mehr  oder  weniger  ausgeprägtes  lymphatisches  Temperament  hat. 

Durch  die  Schwefelthermen  finden  namentlich  die  eingewur- 
zelten hartnäckigen  Formen  der  Hauterkrankungen  Besserung 
oder  Heilung,  welche  als  Ausdruck  einer  besonderen  Anomalie 
der  Blutmischung,  der  „herpetischen  Diathese"  betrachtet  werden, 
ferner  jene  Hautkrankheiten,  die  mit  Hämorrhoidalleiden,  d.  h. 
mit  Stasen  in  den  Abdominalblutgefüssen,  dann  mit  rheumatischen 
'  und  arthritischen  Leiden,  endlich  mit  scrophulösen  und  mercuriell- 
sypbilitischen  Erkrankungen  in  ursächlichem  Connex  stehen.  Du- 
rand-Fardel  schreibt  den  Schwefelwässern  eine  specinsche 
Wirkung  gegen  Hautkrankheiten  zu  („Les    eaux    minerales    sulfu- 
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reuses  constituent  la  medication  speciale  de  la  diathese  herpethi- 
que  et  des  maladies  de  la  peau  considerees  en  elles  memes."), 
eine  Ansiebt,  die  jedoeb  Bazin  bekämpft,  welcher  die  Schwefel  - 
tbermen  nur  für  die  scropbulösen  Formen  besonders  geeignet 
findet. 

Die  Schwefelbäder  sagt  Lebert  bezüglicb  der  scropbulösen 
Hautkrankheiten,  finden  von  allen  Bädern  entschieden  die  häu- 
figste Anwendung,  ja  viele  Praktiker  betrachten  sie  fast  als  spe- 
eifiseb  beilsam  gegen  die  Flechten.  Er  glaubt  nicht,  dass  man 
kurzweg  die  Anzeigen  und  Gegenanzeigen  der  Schwefelbäder  auf- 
stellen kann,  so  hat  man  ihren  Gebrauch  beim  chronischen  Eczem 
ausschliessen  wollen  und  doch  sah  er  in  der  Mehrzahl  solcher 
Fälle  gute  Erfolge  von  ihnen.  Man  muss  ferner  wissen,  dass  sich 
Manche  auf  die  ersten  Schwefelbäder  schlecht  befinden,  während 
doch  die  Fortsetzung  derselben  ihnen  gut  bekommt,  umgekehrt 
verbietet  manchmal  eine  Verschlimmerung  des  Falles  ihren  Fort- 
gebrauch, wenn  sich  der  Kranke  bis  zu  einer  gewissen  Zahl 
von  Bädern  wohl  befunden  hatte.  Auf  den  sichersten  Erfolg  der 
Schwefelbäder  "durfte  Lebert  bei  Impetigo  rechnen,  aber  hier  er- 
hebt sich  darin  eine  neue  Schwierigkeit,  dass  in  Folge  des  ra- 
schen Zuheiiens  der  Verlauf  der  übrigen  Scrophelformen  verschlim- 
mert werden  kann. 

Die  Schwefelthermen  so  besonders  in  Aachen  eignen  sich 
auch  zur  Durchführung  von  Winterkuren  für  ehr onische 
Hautkrankheiten.  A.  Reumont  (.Winterkuren  in  Aachen 
1863)  bekämpft  die  selbst  unter  Aerzten  vielfach  verbreitete  An. 
sieht,  dass  man  Hautkrankheiten  nur  im  Frühjahre  mit  Erfolg 
behandeln  könne.  Gerade  im  Herbst  und  Winter  kommen  am 
häufigsten  Psoriasis,  Lepra  vulg.,  Pityriasis  und  Eczem  zum  Vor- 
schein und  sind  geneigt,  eine  chronische  Form  anzunehmen  und 
um  so  hartnäckiger  zu  werden,  je  weniger  zu  ihrer  Bekämpfung 
geschieht.  Im  Winter,  wo  die  Haut  so  wenig  thätig  und  erregbar 
ist,  sei  es  nun  von  grossem  Vortheile,  sie  zur  Bekämpfung  ihres 
krankhaften  Zustandes  durch  Bäder  zur  Schweissbildung  geneigt 
zu  machen;  auch  können  während  der  kälteren  Jahreszeit  manche 
andere  Mittel  angewendet  werden,  welche  während  der  wärme- 
ren Zeit  weniger  gut  vertragen  werden.  Devergie  in  Paris  hat 
neuerlichst  auf  Grund  seiner  Erfahrungen  am  Hopital  St.  Louis 
auf  diese  Verhältnisse  aufmerksam  gemacht,  ja  er  geht  noch 
weiter,  indem  er  sagt,  dass  nur  in  den  sechs  Monaten,  wo  die 
Temperatur  niedrig   ist,   die  Möglichkeit  vorhanden   sei,   die  Pso- 
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riasis  und   andere   nicht  nässende  Hautkrankheiten  gut  und  radi- 
kal zu  heilen. 

5.  Die  Soolbäder  und  Kochsalzwasserbäder.  Die 
primäre  Wirkung  des  Soolbades  (von  25  bis  28°  R.)  auf  die 
Haut  besteht  in  einer  mehr  oder  minder  intensiven  Röthung  der 
Hautoberfläche  durch  paralytische  Erweiterung  der  kleinsten  Ge- 
fässe  derselben.  Die  capillare  paralytische  Congestion  wird  durch 
die  Temperatur  und  durch  den  auf  die  sensiblen  peri- 
pherischen Hautnerven  ausgeübten  Reiz  der  salini- 
schen Bestandteile  des  Bades  (Chlornatrium  und  Chlorkalium)  her- 
vorgebracht. Je  grösser  die  Menge  dieser  salinischen  Badebestand- 
theile  ist,  um  so  intensiver  ist  der  Reizeffect  auf  das  peripheri- 
sche Blut-  und  Nervennetz.  In  Folge  des  peripherischen  Hautrei- 
zes werden  auch  die  Eruährungs Vorgänge  und  der  locale  Stoff- 
wechsel in  der  Haut  selbst  und  zwar  über  das  Epidermoidallager 
hinaus  kräftig  angeregt,  so  insbesondere  die  insensible  Hautper- 
spiration,  die  dadurch  beträchtlich  gesteigert  werden. 

Eine  Verstärkung  der  Reizwirkung  auf  die  Haut  erhält  das 
Soolbad  durch  den  Zusatz  von  Mutterlauge. 

Die  Wirkung  der  Soolbäder  und  Soolwasserumschläge  mit 
und  ohne  Mutterlaugenzusätze  gegen  chronische  Hautkrank- 
heiten, ist  demnach  in  doppelter  Richtung  beachtenswerth,  einer- 
seits, indem  jene  Bäder  eine  macerirende  Wirkung  auf  die 
Haut  ausüben,  die  Epidermis  und  die  Ab-  und  Auflagerungen 
derselben,  in  Form  von  reichlicheren  Schuppenansammlungen  oder 
zu  Krusten  eingedickten  Exsudatmassen  zur  Erweichung  bringen, 
anderseits  eine  derivatorische  Wirkung  hervorgebracht 
wird.  Die  Erregung  der  Fluxion  in  den  oberflächlichen,  die  Haut- 
papillen  durchsetzenden  Gefässen  wirkt  nämlich  für  tiefer  gele- 
gene Krankheitsprocesse  gewissermassen  ableitend.  Der  Vorgang 
ist  hiebei  derart,  dass  zunächst  in  den  feineren  Hautgefässen, 
Arterien  und  Venen  eine  Contraction  der  muskulösen  Elemente 
stattfindet,  worauf  sehr  bald  eine  Paralyse  derselben  erfolgt  und 
zur  Erweiterung  der  Gefässlumina  Veranlassung  gibt,  so  dass 
nun  das  Blut  in  grösserer  Menge  in  sie  einströmt,  als  in  die  un- 
ter der  gleichen  Blutdrucke  stehenden  tieferen  Gefässgebiete. 
Letztere  werden  dadurch,  dass  sie  anämisch  geworden  sind  d.  h. 
weniger  Blut  als  normal  enthalten,  in  den  Stand  gesetzt,  aus 
ihrer  Umgebung  Stoffe  in  sich  aufzunehmen  und  weiter  zuführen, 
welche  bei  normaler  Füllung  der  Gefässe  nicht  in  die  Circulation 
gekommen  wären. 
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Durch  Regulirung  der  Secretionsthätigkeiten  der  in  die  Haut 
eingebetteten  drüsigen  Organe  wie  der  Schweiss-  und  Talgdrüsen 
wird  ferner  auf  die  verschiedenen  Störungen  der  Hautabsonderung 
ein  weiterer  heilsamer  Einfluss  durch  diese  Bäder  erzielt.  Zu  die- 
sem Zwecke  werden  durch  Zusätze  von  Mutterlauge  die  Bäder 
und  Umschläge  entsprechend  verstärkt  und  die  locale  Reizwir- 
kung derselben  nach  Dauer,  Temperatur  und  Stärke  dem  indivi- 
duellen Vitalitätsgrade  der  betreffenden  Gebilde  angepasst.  Bei 
den  in  einem  höheren  Reizzustande  sich  befindenden  Formen  muss 
man  sich  derselben  gänzlich  enthalten,  um  nicht  Recrudescenzen 
des  Processes  herbeizuführen  (Genzmer). 

Endlich  haben  die  Soolbäder  den  Vortheil,  dass  sie  neben 
der  localen  Einwirkung  auf  die  Hauterkrankung  zugleich  ihre 
Wirksamkeit  in  vielen  Fällen  auf  das  diese  Krankheit  verursa- 
chende Gesammtleiden  richten  und  die  fehlerhaften  Mischungs- 
verhältnisse des  Blutes  und  der  Ernährung  beseitigen  helfen,  wie 
dies  z.  B.  bei  manchen  auf  Scrophulos  e  beruhenden  Hautkrank- 
heiten der  Fall  ist.  Auch  werden  die  Soolbäder  in  Fällen,  wo  der 
Zusammenhang  der  Hauterkrankung  mit  allgemeinen  Ernährungs- 
störungen oder  Dyskrasien  nicht  ersichtlich  ist,  oder  Scheu  vor 
einem  energischen  Kurverfahren  obwaltet,  ein  sehr  angemessenes 
Auskunftsmittel  bilden. 

In  ähnlicher  Weise  wie  die  Soolbäder  nur  in  weniger  intensi- 
ver Weise  wirken  die  Bäder  der  Kochsalzwässer,  indem  sie 
die  Haut  reizen  und  in  derselben  eine  Umstimmung  hervorrufen, 
welche  sie  zur  normalen  Function  und  Secretion  zurückführt.  Auch 
sie  werden  vorzugsweise  bei  jenen  chronischen  Hautkrankheiten 
angewendet,  welche  in  Scrophulose  ihren  Grund  haben,  aber  auch 
bei  den  chronischen  Hautleiden,  denen  ein  Zusammenhang  mit 
Abdominal-Stasen,  Störungen  der  Verdauung,  so  wie  endlich  mit 
Menstruationsanomalien  und  Uterinalkrankheiten  nicht  abgespro- 
chen werden  kann.  Die  Salzbäder  dienen  ferner  namentlich  nach 
der  Heilung  der  scrophulösen  Ausschläge  zur  Verhütung  von  Rück- 
fällen, zugleich  kräftigen  sie  die  Constitution. 

Lange  fortgesetzte  Einwirkung  der  Sool-  und  Kochsalzbäder 
bewirkt   oft   Entzündung,   Aufätzung   und  Pustelbildung  der  Haut. 

6.  Die  kohlensäurereichen  Bäder  (Säuerlingsbäder, 
Stahlbäder)  bewirken  eine  intensivere  Reizung  der  Haut  und  ihrer 
Gefässe,  als  die  gewöhnlichen  Wasserbäder.  Sie  erregen  durch 
den  Gehalt  an  kohlensaurem  Gase  das  peripherische  Nervensystem 
und  bewirken  gesteigerten  Blutzufluss  zur  Haut,   Schwellung   der- 
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seihen  mit  Temperaturerhöhung  und  gesteigerter  Secretion.  Dabei 
ist  die  belebende  Gesammtwirkung  dieser  Bäder  auf  das  gesammte 
Blut-  und  Nervensystem  zu  berücksichtigen.  Diese  Bäder  finden 
desshalb  bei  atonischen  Zuständen  der  Haut,  welche  auf  allge- 
meiner Schwäche,  Darniederliegen  der  Lebensthätigkeit  beruhen, 
ihre  Anzeige. 

In  ähnlicher  Weise,  wie  diese  Bäder,  wirken  die  kohlensau- 
ren Gasbäder,  nur  tritt  hier  die  Wirkung  der  Kohlensäure  auf 
die  Haut  noch  reiner  zu  Tage.  Es  entsteht  bei  Einwirkung  der 
Kohlensäure  auf  die  Haut  Wonnegefühl,  Prickeln,  Turgesciren 
und  Röthung  der  Haut.  Vermehrte  Schweisssecretion,  welche  al- 
lenthalben als  Wirkung  der  kohlensauren  Gasbäder  angegeben 
wird,  habe  ich  bei  meinen  vielfachen  Versuchen   nicht  beobachtet. 

Die  kohlensauren  Gasbäder  werden  besonders  bei  den  pu- 
stulösen  Hautaffectionen  empfohlen. 

7.  Die  Eisenmoorbäder  wirken  in  sehr  intensiver  Weise 
auf  das  Hautorgan  ein,  da  die  Wärme,  der  Druck  der  festen  Masse 
die  Friction,  der  grosse  Gehalt  an  schwefelsaurem  Eisenoxydul, 
Schwefelsäure  und  organischen  Säuren  Momente  sind,  welche  sehr 
wesentlich  zuerst  die  Haut  betreffen.  Diese  Erstwirkung  auf 
das  Hautsystem  ist  adstringirend.  Die  erschlafften  Gewebeelemente 
werden  gereizt,  sie  kontrahiren  sich,  passive  Stasen  und  deren 
Folgen,  wie  übermässiger  Schweiss  und  Folicularsecretion  werden 
dadurch  gehoben. 

Die  Eisenmoorbäder  stärken  die  Kraft  des  Hautorganes, 
heben  die  Schlaffheit  und  Atonie  desselben,  beschränken  die  hie- 
durch  veranlassten  übermässigen  Schweisse,  und  verringern 
die  krankhafte  Empfindlichkeit  der  Haut.  Anderseits  aber  wird 
die  trockene  spröde  Haut  zu  lebhafterer  Secretion  angeregt,  da 
unter  normalen  Verhältnissen  die  Eisenmoorbäder,  nach  meinen 
Versuchen,  die  Hautausdünstung  lebhafter  als  gewöhnliche  Was- 
serbäder anregen. 

Diese  Bäder  erweisen  sich  desshalb  recht  wirksam,  wo  sich 
Schwäche  und  Erschlaffung  im  äusseren  Hautor- 
gane zeigt,  sie  mag  torpid  oder  erethisch,  mit  Geneigtheit  zu 
üb  ermässig  en  Schweiss  en  oder  v  Olli  ger  Unthä'tig- 
keit  der  Haut  verbunden  sein. 

Wenn  bei  Personen  mit  zartem  Hautorgane  nach  den  Moor- 
bädern sich  ein  anhaltendes  Hauterythem  einstellt,  welches  schmerz- 
haft und  stellenweise  erysipelartig  zu  werden  droht,  dann  muss 
mit  dem  Gebrauche  der  Bäder  ausgesetzt  werden. 
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Die  Seebäder  scheinen,  wiewohl  einzelne  Heilungsfalle 
chronischer  Hautkrankheiten  berichtet  werden,  im  Allgemeinen 
auf  diese  keinen  besonders  günstigen  Einfluss  zu  üben  und  wer- 
den wohl  nur  dann  zu  empfehlen  sein,  wenn  andere  Arten  von 
Bädern  bereits  erfolglos  versucht  wurden.  Gaudet  betont,  dass 
Hautkrankheiten  mit  Secretion  (dermatoses  humides)  durch  den 
Einfluss  der  Seebäder  von  Neuem  angefacht  weiden. 

Die  Hydrotherapie  hat  bei  chronischen  Hautkrankheiten 
keine  solchen  Erfolge  aufzuweisen,  wie  die  Anwendung  der  Mi- 
neralbäder, da,  wie  wir  oben  darthaten,  eben  die  höhere  Tem- 
peratur hier  ein  Hauptagens  ist.  Wo  man  bei  chronischen  Haut- 
ausschlägen eine  lebhafte  Anregung  des  torpiden  Hautorganes  be- 
wirken will,  wendet  man  zuweilen  nasse  Einwickelungen  des  Kör- 
pers, bis  zur  Diaphorese  fortgesetzt,  an  ;  doch  erfordern  solche 
Schwitzkuren  stets  Vorsicht.  Kaltwasserdouchen  wurden  (auch  von 
Hebra)  mit  Nutzen  bei  chronischer  Urticaria,  wenn  keine  gastri- 
schen Systeme  vorhanden  waren,  und  bei  chronischem  Eczem, 
mit  Ausnahme  des  Eczema  impetiginosum  angewendet.  Nach  Al- 
bert i  vermag  das  hydrotherapeutische  Verfahren  nichts  gegen- 
über jenen  Hautkrankheiten ,  welche  nicht  rein  locale  Ur- 
sachen haben,  sondern  als  Aeusserungen  eines  allgemeinen  Lei- 
dens erscheinen. 

Fleury  ist  durch  seine  Versuche  über  die  Verwerthung 
der  Hydrotherapie  bei  Hautkrankheiten  zu  folgendem  Resultate 
gekommen:  Die  Hydrotherapie,  man  mag  welche  Methode  dersel- 
ben immer  anwenden,  ist  mehr  schädlich  als  nützlich  hei  der  Be- 
handlung der  „Hautkrankheiten  mit  Secretion",  die  vesiculösen, 
bullösen  und  pustulösen  Leiden,"  acut  oder  chronisch,  haben  sich 
unter  dem  Einfluss  des  kalten  Wassers  fast  immer  verschlim- 
mert, nie  heilten  sie  hiebei.  Bei  den  „Dermatosen  ohne  Secre- 
tion, den  papulösen  und  squamösen  Leiden"  kann  die  Hydrothera- 
pie (Sudation,  Immersion,  Douchen)  ohne  Nachtheil  angewendet 
werden,  ja  als  Hilfsmittel  sogar  mit  Vortheil,  aber,  um  vollstän- 
dige Heilung  zu  erzielen  war  Fleury  stets  genöthigt  eine  andere 
Medication  hiemit  zu  verbinden.  Derselbe  Autor  glaubt  auch  die 
Frage  nicht  definitiv  entscheiden  zu  können ,  ob  nach  derHei- 
lung  der  Hautkrankheiten  die  Hydrotherapie  gute  Dienste  zu  lei- 
sten vermag,  um  die  Haut  wieder  in  ihrer  normalen  Function  zu 
kräftigen   und  Recidiven  vorzubeugen.  (Traite   d'hydrotherapie). 

Aromatische  und  balsamische  Kräuterbäder 
werden    gleichfalls   bei    chronischen   Hautkrankheiten,    namentlich 
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bei  trockener,  spröder  Haut  empfohlen.  Kleienzusatz,  Abkochun- 
gen von  Wallnuss-  oder  Nusslaub  sind  als  Zusätze  zu  den  Bädern 
recht  zweckmässig. 

Wir  brauchen  wohl  erst  nicht  ausführlich  zu  erörtern,  wie 
wichtig  die  genaue  Regelung  der  angemessenen  Badetemperatur 
bei  den  Hautkrankheiten  ist.  Bei  den  sehr  irritablen  Formen  der- 
selben, so  bei  Eczem,  Impetigo  u.  s.  w.  muss  man  sehr  vorsichtig 
zu  Werke  gehen  und  mit  recht  lauen  Bädern  beginnen,  um 
keine  zu  starke  Reizung  und  Congestionirung  zu  veranlassen.  Tro- 
ckene und  veraltete  Hautleiden  vertragen  schon  höhere  Tem- 
peraturgrade. 

Dampfbäder  wirken  noch  energischer  als  warme  Bäder 
auf  das  Hautorgan  und  sind  vorzüglich  dann,  empfehlenswerth, 
wenn  man  einen  recht  hohen  Wärmegra.d  auf  dasselbe  an- 
zuwenden wünscht,  um  die  Erweichung  der  Exsudate  und  Loslö- 
sung des  abgestorbenen  Epitheliums  zu  bewirken.  Der  Wasser- 
dampf hat  bei  chronischen  Hautkrankheiten  einen  günstigen  Ein- 
fluss,  indem  er  häufig  die  primitive  Functionsstörung  hebend, 
Schweiss  hervorruft,  die  Entleerung  der  entzündeten  Capillarge- 
fässe  fördert,  das  entblösste  Corium  gegen  den  Einfluss  der  Luft 
in  milder  Weise  schützt,  die  Epithelien  und  Exsudatmassen  er- 
weicht und  endlich  Parasiten,  die  sich  vorfinden,  tödtet.  Nament- 
lich, wenn  es  sich  um  kräftige  Erregung  des  Schweisses  handelt, 
verdienen  Dampfbäder  volle  Beachtung.  Die  papulösen  und 
squamösen  Hautkrankheiten  sind  die  für  Dampfbäder  geeig- 
netesten Formen. 

Anomalien  der  Secretion. 

(Seborrhoe,  Acne,  Hyperhidrosis,  Anhidrosis). 

Unter  den  Anomalien  der  Secretion  und  zwar  sowohl  der 
Fett-  nnd  Haarbalgdrüsen,  als  auch  der  Schweissdrüsen  werden 
manche  Formen  hartnäckiger  Seborrhoe,  die  Seborrhoea  in- 
durata adultorum  oder  Ichtyosis  sebacea,  deren  zu  fettig  glän- 
zenden Schuppen  eingetrocknetes  Secret  sich  nicht  auf  den  be- 
haarten Kopf  und  die  Gesichtshaut  beschränkt,  sondern  auch  auf 
die  übrigen  Theile  namentlich  auf  den  Rumpf  ausbreitet  und  mit 
stärkerer  Reizung  und  Infiltration  der  Haut  verbunden  ist,  Ge- 
genstand balneotherapeutischer  Behandlung,  ebenso  diejenigen 
Affectionen,  welche  durch  mangelhafte  Ausführung  des  Secretes 
durch  Verstopfung,  Erweiterung  und  Entzündungen   der    Talgdrü- 
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seil  entstellen,  alsComedonen,  Milium,  Acnepusteln  und 
Knoten. 

Für  diese  Formen  passen  sowohl  die  indifferenten  Thermen 
von  Schlangenbad,  Landeck,  Topusko  u.  m.  A.  als  be- 
sonders die  alkalischen  Thermalbäder  von  Ems,  welche 
ein  vortreffliches  Mittel  bilden  um  die  bei  den  Seborrhoen  vor- 
handene Schlaffheit  der  Haut  wieder  zur  Norm  zurückzuführen. 
Dabei  werden  auch  zur  Trinkkur  die  Emser  Quellen  mit  Nutzen 
angewendet,  besonders  wenn  jene  Hautleiden  in  Zusammenhang 
mit  Uterinalleiden  zu  stehen  scheinen.  Energischeres  Verfahren  er- 
fordert die  Acne  rosacea,  bei  der  nicht  die  Knotenbildung,  son- 
dern die  Neugefässbildung  der  kleinen  Venen  an  Stirn,  Nase  und 
Wange  das  Charakteristische  ist.  Es  entzünden  sich  in  Folge  ver- 
mehrter Blutzufuhr  die  Talgdrüsen,  es  bildet  sich  ein  chronischer 
Acneknoten,  der  zur  Hyperplasie  des  Bindegewebes,  Neubildung 
und  starken  varicösen  Erweiterungen  der  Gefässe,  auch  in  der 
Umgegend  mit  bedeutender  Volumensvermehrung  führt.  Bei  die- 
ser Acnebildung,  welche  mit  Unterleibsstasen  und  Menostasien 
zusammenhängt,  bei  Lebemännern,  und  Frauen  in  den  klimakteri- 
schen Jahren  u.  s.  w.  vorkommt,  empfiehlt  sich  der  Gebrauch  der 
Soolbäder  neben  der  innerlichen  Anwendung  des  Marien- 
bader Kreuzbrunnens,  Kissing  er  Rakoczy,  Fr iedrichsh al- 
ler Bitterwasser  und  anderer  „auflösender"  Mineralwässer  in 
purgirender  Dosis.  Bei  minder  hochgradigen  Formen  leisten  oft 
massig  verstärkte  Ums  ch läge  des  Soolwassers  auf  die  affi- 
cirten  Partien  gute  Dienste,  erweisen  sich  jedoch  erfolglos,  wenn 
die  Knoten  stark  entwickelt  sind.  Bei  allen  Acneformen  ist  der 
Gebrauch  der  Schwefelbäder  heilsam.  NachHebra  üben  die 
Schwefelformen  hier  die  eclatantesten  Wirkungen.  Bei  Acne 
rosacea  soll  das  Schwefelwasser  in  Form  von  Waschungen  und 
mittelst  Compressen  auf  die  leidenden  Theile  applicirt  werden. 
Zuweilen  sollen  Douchen  mit  Schwefelwasserstoffgas  treffliche 
Wirkung   haben;    auch  Dampfbäder  werden  empfohlen. 

Profuse  Schweisse  und  mit  denselben  verbundene  über- 
grosse Empfänglichkeit  für  die  Einflüsse  des  Witterungswechsels 
und  Luftwechsels  erfahren,  natürlich  vorausgesetzt,  dass  diese 
Atonie  der  Haut  nicht  Folge  und  Theilerscheinung  eines  tie- 
feren Allgemeinleidens  ist,  durch  lange  Zeit  hindurch  gebrauchte 
laue  indifferente  und  alkalische  Thermalbäder  wesentliche  Bes- 
serung. Die  Tonisirung  der  so  empfänglichen  und  reizbaren  Haut 
erfolgt   auf  diese    Weise   in   gelinder  und   sicherer   Art,   während 


192 

kalte  Abreibungen  der  Haut,  ein  energisches  Mittel  zur  Abhärtung 
derselben,  nicht  von  Jedermann  vertragen  werden.  Wo  jedoch 
die  profusen  Schweisse  auf  allgemeiner  Schwäche  in  Folge  von 
Anämie  Chlorose  u.  s.  w.  beruhen,  leisten  die  styptischen  Eisen- 
moorbäder (von  Marienbad,  Franzensbad,  Elster  u.  s. 
w.)  vortreffliche  Dienste. 

Die  Anhidrosis  bei  trockener,  spröder  Haut  macht  zuwei- 
len, wenn  man  fürchtet,  dass  Jene  die  Uebergangsperiode  zu 
ernsteren  Hautleiden  bildet,  ein  therapeutisches  Eingreifen  em- 
pfehlenswerth.  Längere  Anwendung  der  verstärkten  Soolbäder  ist 
meist  geeignet,  das  Hautsystem  zur  normalen  Functionirung  zu- 
rückzuführen. 

Hypertrophie  der  Haut. 

(Pityriasis,  Ichthyosis.) 

Hier  kommen  vorzüglich  .die  diffuse  Hypertrophie  der  Epi- 
dermis und  des  Papillarkörpers  in  Betracht:  Pityriasis  und 
Ic  hthy  os  i  s. 

Wenn  die  Letztere  wohl  kaum  durch  Bäder  zu  heilen  ist, 
so  haben  jedoch  bei  Pityriasis  lange  Zeit  fortgesetzte  Bäder  in- 
differenter Thermen,  alkalischer  Thermen  undSchwe- 
felthermen  günstigen  Einfluss. 

Die  Störungen  der  Epidermoidalhülle  eignen  sich,  wie  Bau- 
mann betont,  ganz  besonders  für  Schlangenbad  und  er  rechnet 
hiezu  nicht  bloss  die  Pityriasis,  sondern  auch  diejenigen  leichte- 
ren Alterationen  der  Hautdecke,  die,  wenn  auch  keine  eigentlichen 
Hautkrankheiten,  doch  als  Uebcrgiinge  zu  Jenseiben,  als  Rauhigkeit, 
Sprödigkeit,  dicke,  schwielige,  matte,  glanzlose  Haut  mit  zu 
reichlichem  Abschilfern,  häufig  Gelegenheit  zu  ärztlichen  und  an- 
deren kosmetischen  Heilbestrebungen  geben.  Da  stärker  reizende 
Mittel  hier  oft  durch  Empfindlichkeit  der  Haut,  so  wie  wegen 
des  Sitzes  und  der  Verbreitung  des  Uebels  nicht  anwendbar  sind, 
so  zeigen  sich  die  Schlangenbader -Bäder  „gerade  wie  ge- 
schaffen für  diese  Fälle."  Durch  die  äusserst  diluirte  Lösung  des 
Natrons  wird  die  Reizung  dermassen  abgeschwächt,  dass  sie  nicht 
störend  einwirkt,  während  gleichzeitig  der  Bildungsprocess  der 
Epidermis  eine  so  wohlthätige  Umstimnmug  erhält,  dass  förmlich 
nach  jedem  einzelnen  Bade  die  Haut  zarter  und  geschmeidiger 
wird. 

Dieser  Eigenschaft  verdankten    manche  indifferente    und   al- 
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kaiische  Thermen  (Schlangenbad,  Ems)  den  Ruf  als  Schönheits- 
mittel, welche  im  Stande  sind,  den  Körper  zu  verjüngen,  die 
welke  Haut  geschmeidig  zu  machen,  Runzeln  und  Falten  zu 
bannen. 

Bei  älteren  diffusen  Formen  der  Pityriasis  ist  der  innerliche 
und  äusserliche  Gebrauch  der  Schwefelwässer  empfehlenswerth. 
Gegen  sehr  lange  bereits  bestehende  Pityriasis  rühmt  Devergie 
besonders  die  Pyrenäenschwefelbäder  als  sehr  wirksam.  Die  Pi- 
tyriasis an  der  Stirne  wird   mit   Schwefelwasserdouche    behandelt. 

Bei  der  Ichthyosis  hat  Kl e in h ans  unter  Anwendung  der 
Kreuznacher  Soole  wenigstens  eine  Verbesserung  der  Consti- 
tution, eine  Zunahme  der  Musculatur  und  eine  Verminderung  des 
Ausschlages  beobachtet,  wenn  auch  die  gänzliche  Heilung,  selbst 
nach  mehrjähriger  Rückkehr  nach  Kreuznach,  auf  sich  war- 
ten Hess. 

Entzündungen  der  Haut. 

(Erysipelas   habituale,  Herpes    zoster,    Urticaria 
chronica,       Eczema       chronicum,      Psoriasis,     Prurigo, 

Impetigo.) 

Erysipelas  habituale.  Das  habituelle  Erysipel  ist  ent- 
weder bedingt  durch  übermässige  Reizbarkeit  der  Haut,  indem 
z.  B.  nach  entzündlicher  oder  ödematösen  Erysipel  die  Geschwulst 
noch  längere  Zeit  fortbesteht  uud  am  Ende  zu  wahrer  Induration 
und  Hypertrophie  des  Unterhautzellgewebes  entartet,  oder  sie 
hängt  mit  inneren  Störungen,  besonders  Leberleiden,  Verdauungs- 
beschwerden mancher  Art  causal  zusammen  oder  endlich  liegt 
bei  Greisen  ein  Zustand  allgemeiner  Schwäche  zu  Grunde.  Der 
Ausschlag  verläuft  in  diesen  Fällen  langsamer,  schuppt  sich  in 
kleinen  Lamellen  ab  und  geht  nur  nach  und  nach  in  Gesundheit 
.über.  Doch  bald  treten  wieder  Verdauungsbeschwerden  ein,  und 
über  kurz  oder  lang  kömmt  es  zum  zweiten  Anfalle,  dem  alsbald 
noch  mehrere  nachfolgen. 

In  der  ersten  Form,  wo  Anschwellung  nach  dem  Erysipel 
bleibt,  durch  welche  die  Krankheit  habituell  zu  werden  droht, 
verspricht  nach  Spengler  (Brunnenärztliche  Mittheilungen  über 
die  Thermen  von  Ems  1859)  eine  Badekur  in  Ems  den  ge- 
wünschten Erfolg,  wenn  damit  zugleich  eine  Trinkkur  und  der 
Gebrauch  der  Molken  verbunden  wird.  Gegen  die  dritte  Form 
vermag  Ems  in  so  fern  Etwas  zu  leisten,    als    es    überhaupt   ein 
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Mittel  ist,  dem  man  ja  „die  Verjüngung  des  Greisenalters"  zu- 
schreibt, die  allerdings  oft  leicht  durch  Regelung  der  Verdauung 
und  Heilung  der  so  häufigen,  schleichenden  Katarrhe  der  Brust 
und  des  Abdomens,  wie  sie  im  höheren  Alter  vorzukommen  pfle- 
gen, bewirkt  werden  kann. 

Ebenso  wie  Ems  können  die  Quellen  von  Luhatscho  witz, 
Gleichenberg,  Szcawnicza,  Salzbrunn  zur  Trink-  und 
Badekur  benutzt  werden. 

Bei  der  zweiten  Form  des  habituellen  Erysipel,  welche  mit 
den  bezeichneten  Unterleibsleiden  in  Verbindung  stehen,  genügen, 
falls  diese  vorgeschritten  sind,  die  Thermen  von  Ems  wohl  nicht 
mehr,  sondern  man  muss  auch  zur  Trinkkur  mit  den  eingreifenden 
Glaubersalzwässern  von  Marienbad  und  Karlsbad  oder  den 
Kochsalzwässern  von  Kissingen,  Homburg,  Wiesbaden 
und  Baden-Baden  seine  Zuflucht  nehmen  und  hiemit  die  ge- 
eigneten Bäder  daselbst  verbinden.  Es  muss  vorzüglich  die  Zwi- 
schenzeit zwischen  den  Paroxysmen,  in  denen  das  habituelle  Ery- 
sipel auftritt,  zur  Kur  benützt  werden,  um  die  Wiederkehr  zu 
verhüten. 

Von  dem  chronischen  Herpes  zoster  gilt  das  oben  vom 
habituellen  Erysipel  Gesagte.  Wir  hatten  bereits  mehrfach  Ge- 
legenheit, die  überraschend  günstigen  Heilerfolge  einer  Marien- 
bader Brunnenkur  bei  Formen  von  Herpes  zoster,  die  durch  Jahre 
den  verschiedensten  Behandlungsmethoden  hartnäckig  Widerstand 
leisteten,  zu  beobachten. 

Bei  Urticaria  chronica  hat  die  Balneotherapie  vorzugs- 
weise den  Zusammenhang  mit  gastrischen  Störungen  oder  mit 
Uterinalkrankheiten  zu  berücksichtigen.  Neben  dem  Gebrauche 
alkalischer  Bäder  werden,  der  Grundkrankheit  entsprechend,  al- 
kalisch-salinische Wässer,  Kochsalzwässer  und  Eisenwässer  zum 
innerlichen  Gebrauch  zu  verordnen  sein.  Bei  leichteren  Fällen  ge- 
nügt eine  zweckmässig  durchgeführte  Kur  an  den  indifferenten 
Thermen  von  Schlangenbad,  Johannisbad,  Wildbad, 
Tobelbad,  Tuffe  r,  Landeck  etc.,  den  alkalisch-muriatischen 
und  alkalischen  Thermen  von  Ems,  Luhats  cho  wit  z,  Vichy 
u.  s.  w.  in  Verbindung  mit  einer  Molkenkur,  strenger  Diät  und 
unterstützt  durch  tüchtige  körperliche  Bewegung;  bei  schwereren 
Unterleibsleiden  werden  aber  auch  demgemäss  die  eingreifenden 
Trink-  und  Badekuren  in  Karlsbad,  Marienbad,  Kissin- 
gen, Homburg,  Wiesbaden,  Vichy,  Aachen,  Burt- 
s  ch  ei  dt,  Baden  u.  s.  w.  verordnet.  Sobald  das   Exanthem    be- 
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reits'  ange  besteht,  und  die  Kranken  bereits  sehr  geschwächt 
sind,  finden  die  salinischen  Eisensäuerlinge  von  Franzensbad, 
Elster,  Rippoldsau,  Bartfeld,  Pyrawarth  u.  s.  w.  in- 
nerlich und  äusserlich  ihre  Anwendung. 

Das  chronische  Eczem  bildet  eine  der  häufigsten  Haut- 
krankheiten, welche  Gegenstand  balneotherapeutischer  Behandlung 
werden. 

Des  grössten  Rufes  erfreuen  sich  hier  von  den  Bädern:  Die 
Soolbäder  und  Schwefelbäder;  beide,  weil  sie  neben  dem 
örtlichen  Einflüsse  auf  die  Ernährungsstörung  der  Haut  noch  eine 
constitutionverbessernde  Wirkung  besitzen.  Sie  passen  namentlich 
in  denjenigen  Fällen,  wo  beim  Eczem  sich  ein  squamöser  Zu- 
stand der  Haut  auf  noch  hyperämischer  Unterlage  befindet  und 
dasselbe  grosse  Neigung  hat,  sich  zu  verlängern.  Ebenso  kann 
man  diese  Bäder  mit  Nutzen  während  der  Reconvalescenz,  ja  so- 
gar nach  dem  Verschwinden  der  eczematösen  Eruption  zur  Befe- 
stigung der  Heilung  gebrauchen  lassen. 

Die  Soolbäder  (von  Kreuznach,  Elmen,  Dürkheim, 
Nauheim,  Kissingen,  Oeynhausen,  Ischl,  Reichen- 
hall, Kosen,  Jaxtfeld,  Wittekind,  Salzungen  etc.) 
müssen  in  ihrer  Intensität  nach  dem  jeweiligen  Reizzustande  der 
ergriffenen  Hautpartie  geregelt  werden. 

In  späteren  Perioden  des  Uebels,  wo  bedeutende  Infiltra- 
tionen der  Cutis,  dicke  Auflagerungen  von  Krusten  und  Borken 
mit  träger,  mangelhafter  Abstossung  der  Epidermis,  auf  gehemm- 
ten Stofiumsatz  hinweisen,  ist  es  angemessen  den  Reiz  der  Sool- 
bäder durch  Mutterlaugenzusätze  zu  verstärken,  Soolumschläge  zu 
appliciren,  um  durch  Anregung  der  gesunkenen  Vitalität,  durch 
Schmelzung  und  Resorption  der  Infiltrate  den  Process  zur  rasche- 
ren Entwicklung  zu  führen.  Die  hiebei  oft  eintretende  Ver- 
schlimmerung ist  nicht  von  Dauer,  sondern  nur  der  Vorbote  be- 
ginnender Rückbildung  mit  nachfolgender  Besserung  oder  gänz- 
licher Heilung.  In  der  Regel  muss  hiebei  die  Kur  durch  mehrere 
Jahre  wiederholt  werden,  um  zu  einem  günstigen  Resultate  zu 
führen. 

Die  Schwefelbäder  eignen  sich  besonders  für  das  impe- 
tiginöse  chronische  Eczem.  Dieses  wird  durch  alle  Schwefelbäder, 
sowohl  die  Pyrenäenbäder  als  die  Bäder  von  Aachen,  Baden 
bei  Wien,  Pystjan,  Tep  litz-Tr enchin,  Mehadia,  Baden 
in  der  Schweiz,  Schinznacli,  Nenndorf,  Eilsen,  Langen- 
brücken, Szobräncz  u.  s.  w.  geheilt.    Es  dürfen    diese    Bäder 
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jedoch  weder  zu  energisch,  noch  zu  warm  angewendet  werden, 
weil  sonst  nur  Verschlimmerungen  erfolgen.  Man  lässt  das  Schwe- 
felwasser nebenbei  auch  trinken. 

Douchen  sind  nicht  empfehlenswerth.  Die  Schwefelbäder  der 
Pyrenäen  besitzen  in  ihrem  sehr  günstigen  Klima  einen  Haupt- 
vorzug vor  anderen  Schwefelbädern. 

Wenn  das  chronische  Eczem  dyskrasischen  Ursprunges  ist, 
so  wird  die  Balneotherapie  dem  Grundleiden  entsprechend  gere- 
gelt werden.  Die  sehr  häufig  bei  scrophulösen  und  rachiti- 
schen Individuen  neben  mannigfacheu  Ernährungsstörungen 
in  anderen  Organen,  namentlich  in  den  Drüsen  und  Schleimhäu- 
ten vorkommenden  chronischen  Eczeme  erfordern  die  Trink-  und 
Badekur  mit  den  jodhaltigen  Kochsalzwässern  von  Hall,  Kreuz- 
nach, Elmen,  Dürkheim,  Wildbad-Sulzbrunn,  Kran- 
kenheil u.  s.  w.,  mit  kalkhaltigen  Eisenquellen  von  Krynica, 
Borszek,  Elöpatak,  Driburg,  Pyrmont,  Imnau  etc.,  mit 
den  Kalkthermen  von  Leuk,  Weissenburg,  Szkleno,Lipp- 
springe,  mit  den  alkalisch  -  muriatischen  Quellen  von  Ems, 
Luhatschowitz,  Gleichenberg,  sowie  die  Anwendung  der 
Soolbäder  und  Schwefelwässer.  Die  Kur  muss  hier  stets  energisch 
durchgeführt  werden  und  mindestens  sechs  bis  acht  Wochen 
dauern. 

Die  chronischen  Eczeme,  welche  die  Chlorose  und  die  mit 
Menstruations-Anomalien  verbundenen  Erkrankungen  der 
Sexualorgane  begleiten,  finden  die  zweckmässigste  Bekämpfung 
durch  Trink-  und  Badekuren  in  Schwalbach,  Spaa,Königs- 
wart,  Marienbad,  Szliacs,  Parad,  Bocklet,  Franzens- 
bad, Elster,  Pyrawarth  u.  s.  w. 

Dampfbäder  erweisen  sich  bei  manchen  Eczemen, nament- 
lich des  Gesichtes  und  des  behaarten  Kopfes  sehr  nütz- 
lich, nur  darf  die  Temperatur  nicht  zu  hoch  sein,  und  niemals 
33°  R.  übersteigen. 

Die  Eczematagenitalium  erfordern  alkalische  Bäder,  zu- 
weilen noch  Zusatz  schleimiger  Mittel,  Chamillen  u.  s.  w.  Bei  dem 
Eczema  perinaeale  leisten  oft  prolongirte,  kalte  Sitzbäder 
gute  Dienste,  für  das  Eczem  an  den  unteren  Extremitäten 
passen  ganz  ausgezeichnet  die  Soolbäder,  nach  deren  längerem 
Gebrauche  man  immer  eine  merkliche  Abnahme  der  Verdickung 
und  Verdichtung  des  Hautgewebes  wahrnimmt.  (Kleinhans.) 

Beim  Liehen  chronicus  werden  besonders  alkalische 
Bäc'er  sehr  gerühmt.  Cazenave    hält    das   kohlensaure    Natron 
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für  ein  so  specifisches  Mittel  gegen  Liehen,  dass  er  eine  eigene 
Formel  zu  derartigen  künstlichen  Bädern  eingeführt  hat.  Chro- 
nische Lichenformen,  welche  mit  einer  „lymphatisch-nervösen  Con- 
stitution" verbunden  sind,  eignen  sich  nach  Devergie  am  besten 
für  alkalische  Schwefelwässer,  besonders  die  Pyrenäenbäder. 
Bei  hartnäckigen  Formen  werden  die  Kalkthermen  empfohlen. 
Für  die  auf  Scrophulosis  beruhenden  Lichenformen  passen  beson- 
ders die  Soolbäder  und  die  Trinkkur  mit  jodhaltigen  Koch- 
salzwässern. 

Die  Psoriasis  wird  nächst  dem  Eczem  am  häufigsten 
Gegenstand  balneo therapeutischer  Behandlung.  Die  Räder  bil- 
den hier  auch  in  der  That  heilkräftige  AgentieD,  welche  die 
vollste  Beachtung  verdienen.  Sie  verschaffen  eine  unverkennbare  Er- 
leichterung und  üben  auf  die  erkrankten,  oft  mit  Schuppen  be- 
ladenen  und  hyperämisirten  Hautgebilde  einen  günstigen  Einfluss. 
Am  meisten  werden  die  Soolbäder,  Kalk-  und  Schwefel- 
thermen  zu  Bädern  empfohlen. 

Die  S  oolbäder  äussern  bei  Psoriasis  hauptsächlich  ihre 
primäre  macerirende  Einwirkung  auf  das  Epidermoid  allager  und 
darüber  hinaus  auf  die  Ernährungsorgane  im  Papillarkörper  durch 
Derivation.  Wenn  in  diesem  Falle  auch  stärkere  Mutterlaugenzu- 
sätze, als  sonst  gestattet  sind,  so  muss  man  doch  sehr  auf  die 
individuelle  Reizempfänglichkeit  der  Haut  achten,  da  sie  leicht  zu 
artificiellem  Eczem  Veranlassung  geben  und  die  Psoriasis  ver- 
schlimmern könnten.  Kleinhans  (Compendium  der  Hautkrank- 
heiten 1866)  empfiehlt  die  combinirte  Anwendung  der  Soolbäder 
mit  einer  dem  Bade  vorausgehenden  Application  der  Kadeölseife. 
Er  räth  den  Kranken,  sich  mit  dieser  Seife  einzureiben  und  dann 
in's  Bad  zu  steigen,  und  die  vorschriftsmässige  Zeit  darin  zu  ver- 
weilen. 

Die  Kalkthermon  vonL  euk,  Weis  senburg,  Szkleno, 
wirken  in  ähnlicher  günstiger  Weise  bei  Psoriasis  ein,  indem 
durch  die  lange  Wirkung  dieses  Thermalwassers  ebenfalls  eine 
wohlthätige  Maceration  auf  die  Haut  erfolgt. 

Die  Schwefelthermen  erweisen  sich,  wiewohl  sie  rei- 
zend wirken,  weniger  nützlich.  Doch  werden  auch  von  diesen 
Thermen  in  Verbindung  mit  Dampfbädern  einzelne  glückliche 
Resultate  berichtet.  Devergie  sagt,  dass  die  Schwefelbäder 
bei  Psoriasis  wohl  Reizung  aber  keine  Heilung  bewirken;  selbst 
die  Pyrenäenbäder  hätten  gegen  dieses  Hautleiden  keinen  Erfolg, 
und  nur  den  Seebädern  schreibt  er  eine  günstige  Wirkung  zu. 
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Cazenave  empfiehlt  als  zweckraässigstes  Mittel  Dampf biider 
zur  Unterstützung  einer  internen  Kur. 

Jedenfalls  ist,  darin  stimmen  alle  Beobachter  überein,  bei 
Psoriasis  eine  energische  Badekur  uothwendig,  und  diese  zumeist 
allein  zur  Heilung  nicht  hinreichend,  sondern  muss  mit  anderen 
Mitteln  verbunden  werden.  Wetzlar  glaubt,  dass  die  Psoriasis, 
wenn  sie  nicht  stark  entwickelt  ist,  durch  den  Gebrauch  der 
Aachener  Thermen  allein  geheilt  werden  könne,  vorausgesetzt,  dass 
die  Constitution  des  Kranken  einem  langen  Aufenthalte  im 
Bade  kein  Hinderniss  bietet.  Eine  inveterirte  Psoriasis  aber  und 
Formen,  welche  über  grosse  Partien  des  Körpers  verbreitet  sind, 
fordern  neben  den  Thermalbädern,  Dampfbädern  und  der  inneren 
Anwendung  des  Aachener  Wassers  noch  die  Verordnung  anderer 
Medicamente.  Im  Allgemeinen  lässt  man  die  an  Psoriasis  Leiden- 
den längere  Zeit  als  gewöhnlich,  '/a  bis  1  Stunde,  im  Bade  ver- 
weilen. Hebra  empfiehlt  das  continuirliche  Bad,  worin  die 
Kranken  behufs  ausgiebiger  Maceration  der  Epidermis  24  Stun- 
den und  noch  länger  verweilen  sollen. 

In  jüngster  Zeit  hat  man  der  arsenigen  Säure,  welche 
man  in  minimalen  Mengen  in  vielen  Quellen  gefunden  hat,  einen 
Einfluss  auf  die  Heilung  der  Psoriasis  zugeschrieben.  Doch  ist 
hierüber  noch  kein  endgiltiges  Urtheil  zu  fällen,  um  so  mehr,  als 
die  aufgefundenen  Mengen  der  arsenigen  Säure  gar  zu  gering 
sind.  Man  hat  diese  unter  Anderem  nachgewiesen  in  den  Quellen 
von  Cudova,  Rippoldsau,  Liebwerda,  Vichy,  Plombieres, 
Soden,  Homburg,  Wildungen,  Brückenau,  Stehen,  Schwalbach, 
Pyrmont,  Liebenstein,  Wiesbaden,  Ems,  fast  in  allen  Schwefel- 
quellen der  Pyrenäen  u.  m.  A. 

Bei  Prurigo  ist  von  den  vielen  empfohlenen  äusserlichen 
Mitteln  der  systematische  Gebrauch  von  Bädern  das  palliativ 
beste  und  wo  es  nur  eben  thunlich  ist,  une  r  lässli  ch  st  e 
Linderungsmittel.  Von  mineralischen  Bädern  werden  die  indiffe- 
renten Thermen,  die  alkalischen  Thermalbäder  und  Schwefelbäder 
passend  verwerthet,  um  die  obersten  Epidermisschichten  zu  er- 
weichen und  die  krankhafte  Nervenerregbarkeit  herabzumindern.- 
Zweckmässig  ist  es,  auf  das  Bad  eine  Regendouche  folgen  zu 
lassen. 

Kl  e in h ans  empfiehlt  auch  hier  die  combinirte  Anwendung 
der  Kreuznacher  Soolbäder,  (mit  Zusatz  von  1  bis  6  Quart 
Mutterlauge,)  mit  der   vorgängigen    Application    der     Kadeölseife. 

Bei  invetrirter  Impetigo,  wo  die   Haut  hart,  trocken, 
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rissig  ist,  werden  Soolbäder,  mit  Zusatz  von  Mutterlauge, 
Schwefelbäder,  Schwefelschlammbäder,  sowie  Bäder  der  Kalk- 
thermen, Dampfbäder  uud  Douchen  empfohlen.  Sehr  zweck- 
mässig ist  die  vereinigte  Anwendung  der  Soolbäder  und  Schwe- 
felbäder, so  in  Nenndorf,  Meinberg,  Burtscheidt.  Bei 
Impetigo  capitis  werden  Umschläge  von  warmem  Schwefel- 
schlamm als  wirksam  gerühmt. 

Wenn  jedoch  die  Haut  sehr  reizbar  ist,  finden  indifferente 
Thermalbäder,  alkalische  Bäder,  auch  mit  Molkenzusatz  oder  Zu- 
satz von  Kleienabkochung'  ihre  geeignete  Anwendung.  Falls  Scro- 
phulose  sich,  wie  diess  zumeist  der  Fall  ist,  als  Grundleiden  nach- 
weisen lässt,  muss  das  balneotherapeutische  Verfahren  in  der  ent- 
sprechenden Weise  dagegen  gerichtet  werden. 

Neubildungen  in  der  Haut. 

(Lupus  scro  p  hulos  U8.) 

Die  Lupusformen,  welche  bei  scrophulösen  Individuen 
vorkommen,  erfordern  die  gegen  das  Grundleiden,  die  Scrophulo- 
sis,  gerichtete  innerliche  und  äusserliche  Anwendung  der  bereits 
angegebenen  passenden  Mineralwässer. 

Darum  werden  hier  in  erster  Linie  die  Soolquellen  stehen, 
Kreuznach  an  der  Spitze;  da  diese  Wässer  bekanntlich  am  ge- 
eignetesten sind ,  jene  vollständige  Umgestaltung  des  gesammten 
vegetativen  Lebens  hervorzubringen,  welche  zur  Heilung  der  Scro- 
phulose  und  der  von  diesem  Allgemeinleiden  abhängigen  Erschei- 
nungen im  Haut-  und  Drüsensysteme  nothwendig  ist.  Durch  den 
Gebrauch  der  Soolbäder  wird  dem  lupösen  Processe  Einhalt  ge- 
than  und  normales  Gewebe  tritt  an  die  Stelle  der  pathologischen 
Hautpartien.  Daneben  wird  natürlich  der  Regelung  der  Diätetik 
vollste  Aufmerksamkeit  geschenkt,  der  Genuss  vorwiegend  ani- 
malischer, stickstoffhaltiger  Nahrungsmittel,  der  Aufenthalt  im 
Freien,  passende  körperliche  Bewegung  u.  s.  w.  empfohlen  wer- 
den, Die  gerühmten  Mutterlaugenaufschläge  bieten  nur  einen 
schlechten,  ungenügenden  Ersatz  für  die  bekannten  Aetzmittel, 
um  die  Lupusknoten  zu  entfernen  und  zu  zerstören. 

Beim  Lupi^s  syphiliticus  empfiehlt  sich  der  Gebrauch  der 
Schwefelthermen  in  Verbindung  mit  dem  geeigneten  arzenei- 
lichen  Verfahren,  Darreichung  von  Mercur,   Jodkali  etc. 
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Parasitäre  Hautaffectionen. 

(Favus,  Herpes  tonsurans.) 

Von  den  durch  Parasiten  veranlassten  Hautaffectionen  he- 
ben wir  den  Favus,  dessen  Lieblingssitz  bekanntlich  der  be- 
haarte Theil  des  Kopfes  ist,  hervor,  weil  gegen  dieses  Hautleiden 
Soolbäder  als  eines  der  vorzüglichsten  Mittel  empfohlen  wur- 
den. So  hartnäckig  dieses  Uebel  sonst  zu  sein  pflegt  und  allen 
dagegen  vorgeschlagenen  Mitteln  Trotz  bietet ;  so  sicher  wird  das- 
selbe, nach  Kleinhans  Behauptung,  fast  ohne  Ausnahme  uuter 
der  Einwirkuug  der  Soole  beseitigt.  Ob  diese  Thatsache  darin  Begrün- 
dung findet,  dass  durch  das  Waschen  des  Kopfes  in  dem  durch 
Mutterlauge  verstärkten  Bade  der  Pilz  vernichtet  wird,  oder  ob 
mehr  noch  der  Verbesserung  der  ganzen  Constitution  durch  Soole 
und  der  dadurch  bedingten  grösseren  Vitalität  der  Kopfhaut 
Rechnung  zu  tragen  ist,  dürfte  schwer  zu  eruiren  sein.  Eine  gleich- 
zeitig vorgenommene  sorgfältige  Depilation  beschleunigt  und  si- 
chert den  Erfolg  der  Kur.  Beide  Momente  mögen  wohl  zusam- 
menwirken. 

Auch  gegen  Herpes  tonsurans  bewährt  sich  zuweilen 
die  Soole  trefflich. 


VI.  Krankheiten  der  Respiration sorgane. 


Chronischer  Katarrh  der  Larj ngealschleimhaut. 

Die  chronische  katarrhalische  Entzündung  der  Kehlkopf- 
schleimhaut gibt  sich  ausser  den  durch  den  Kehlkopfspiegel  wahr- 
nehmbaren Veränderungen  der  Schleimhaut  (dunklere  Färbung, 
Erweiterung  der  Gefässe,  Lockerung  und  Schwellung  der  Schleim- 
haut, dickere,  derbere  Beschaffenheit  des  Gewebes  u.  s.  w.)  vor- 
züglich durch  Heiserkeit  kund,  welche  zuweilen  das  einzige  her- 
vorragende Symptom  bildet.  In  manchen  Fällen  ist  auch  Krampf- 
husten von  geringerer  oder  grösserer  Heftigkeit  vorhanden. 

Alle  jene  mannigfachen  Momente,  welche  durch  längere  Zeit 
örtlichen  Reiz  auf  der  Kehlkopfschleimhaut  hervorrufen:  Staub- 
cinathmen,  Anstrengungen  im  Sprechen  oder  Singen  u.  s.  w.,  ver- 
mögen chronischen  Kehlkopfkatarrh  zu  verursachen,  ebenso  Er- 
kältungen der  Haut.  Der  Laryngealkatarrh  kann  ferner  fortge- 
pflanzt sein  von  andern  katarrhalisch  erkrankten  Nachbarschleim- 
häuten  oder  endlich  ein  Symptom  allgemeinen  constitutionellen 
Leidens  bilden. 

Der  Verlauf  ist  zumeist  ein  langwieriger,  um  so  mehr  als 
stets  grosse  Neigung  zu  Recidiven  vorhanden  ist.  Die  Prognose 
richtet  sich  nach  den  ätiologischen  Momenten  und  nach  dem  Um- 
stände, ob  bereits  wesentliche  Folgezustände,  wie  katarrhalische 
Geschwüre,  Verdichtungen  und  Verdickungen  des  submucösen 
Gewebes,  papilläre  Wucherungen  u.  s.  w.  vorhanden  sind. 

Die  Balneotherapie  entfaltet  bei  chronischer  Laryngitis 
in  doppelter  Richtung  ihre  Thätigkeit,  einmal  durch  Regelung 
der  geeigneten  Trinkkur,  dann  durch  locale  Anwendung  ihres 
Heilapparates. 

Zur  Trinkkur  werden  in  erster  Reihe  die  alkalischen 
und   alkalisch-muriatischen    Säuerlinge,    dann   die    al- 
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k  alisch-salinischen    Quellen,  die   alkalischen   Schwe- 
felwässer und  die  Kochsalzwässer  verwerthet. 

Als  gemeinsamen  wirksamen  Bestandtheil  enthalten  die  erst- 
genannten Quellen  die  Alkalien,  deren  günstige  Wirkung  bei 
dem  Katarrh  überhaupt  und  dem  der  Respirationsorgane  insbe- 
sondere bereits  Lännec  hervorgehoben  hat. 

Virchov  hat  gefunden,  dass  sehr  verdünnte  Lösungen  von 
Alkalien  die  erloschene  oder  unterdrückte  Flimmerbewegung  wie- 
der anregen  können.  Diese  Eigenschaft  kömmt  nun  auch  den 
alkalischen  Mineralwässern  zu,  wie  man  sich  durch  das  Experi- 
ment überzeugen  kann.  Wenn  man  nämlich  eine  noch  schwin- 
gende Schleimhautpartie  unter  das  Mikroskop  bringt  und  wartet, 
bis  die  Flimmerbewegung  sehr  träge  geworden  oder  ganz  erlo- 
schen ist  und  bringt  dann  E  m  s  e  r  Wasser  auf  die  Schleimhaut, 
so  dauert  es  nicht  lange,  bis  die  Flimmerbewegungen  wieder  be- 
ginnen. Es  ist  demnach  die  Wirkung  des  Wassers  als  Erreger 
der  Flimmerbewegung,  schleimbefördernd. 

I.  Die  alkalischen  Säuerlinge  finden  bei  leichten,  nicht 
zu  lange  dauernden  chronischen  Laryngealkatarrhen  ihre  Anzeige, 
welche  noch  keine  wesentlichen  Veränderungen  auf  der  Schleim- 
haut oder  wichtige  Folgeerscheinungen  hervorgebracht  haben. 
Sie  können  entweder  kalt  oder  erwärmt,  in  Verbindung  mit  war- 
mer Milch  oder  Fleischbrühe  angewendet  werden. 

Die  kalten  alkalischen  Säuerlinge  sind  vorzüg- 
lich durch  ihren  Gehalt  an  kohlensauren  Alkalien  und  durch  ihren 
Reichthum  an  Kohlensäure  wirksam.  Diese  Letztere  wirkt  reizend 
auf  die  Schleimhaut  des  Respirationstractes  und  vermehrt  die 
Secretion  derselben.  Der  Hustenreiz  wird  gemildert,  indem  der 
Schleim  gelockert  und  leichter  herausbefördert  wird.  Der  Koh- 
lensäuregehalt verleiht  diesen  alkalischen  Wässern  eine  erfri- 
schende Kühle,  welche  nervenerregend  und  den  organischen  Bil- 
dungsprocess  belebend  wirkt.  Die  übrigen  in  diesen  Quellen  ent- 
haltenen Bestandtheile,  die  Chloride  und  Sulfate  des  Natrons  und 
der  Magnesia,  sowie  der  kohlensaure  Kalk  unterstützen  die  Wir- 
kung der  Hauptbestandtheile. 

Die  alkalischen  Säuerlinge  eignen  sich  speciell  zur  Anwen- 
dung bei  dem  chronischen  Laryngealkatarrhe  torpider  Indivi- 
duen, wo  der  Schleim  dick,  zähe  und  schwer  löslich  ist,  ferner 
wenn  heftiger  nervöser  Krampfhusten  vorhanden  ist. 

Die  am  häufigsten  angewendeten  kalten,  alkalischen  Säuer- 
linge   sind:    Die    Josefsquelle  in    Bilin,    der    Giesshübler 
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Säuerling,  die  Wässer  von  Fachingen,    Geilnau,   Preblau 
und  die  Fe  Hat  haiquellen. 

Die  warmen  alkalischen  Quellen,  welche  durch  Vichy  und 
die  Quellen  des  Aarthaies  reprüsentirt  werden,  finden  hier 
seltener  Anwendung.  Wo  man  den  Reiz  der  Kohlensäure  bei  vor- 
handener starker  Neigung  zu  acuten  Recidiven  fürchtet,  lässt  man 
den  kalten  Quellen  warme  Milch,  Molke  u.  s.  w.  zusetzen  oder 
zieht  die  alkalisch-muriatischen  Quellen  vor. 

Das  Wasser  von  Fachingen,  Geilnau,  Preblau  und 
der  Fellathalquellen  wird  zumeist  im  versendeten  Zustande, 
jenes  von  Giesshübel  und  Bilin  auch  an  Ort  und  Stelle  ge- 
trunken. 

Der  Biliner  Sauerbrunnen  als  der  machtigste  unter  den 
alkalischen  Säuerlingen  ist  hier  um  so  geeigneter,  als  er  eine 
treffliche  Verbindung  des  Chlornatriums  mit  Sulfaten  enthält,  dass 
durch  diese  das  Alkali  und  die  Kohlensäure  ganz  zweckentspre- 
chend unterstützt  werden.  Er  findet  auch  ganz  besonders  dann 
im  chronischen  Kehlkopfkatarrhe  seine  Anwendung,  wenn  derselbe 
mit  dem  nervösen  Elemente  complicirt  als  Krampf-  oder  in  er- 
höhetem  Grade  als  Stick- und  Keuchhusten  auftritt.  Löschner 
hat  bei  hysterischen  und  überhaupt  mit  nervöser  Reizbarkeit  be- 
hafteten Damen,  wenn  sie  vom  Katarrh  der  Larynx-  und  der  Res- 
pirationsorgane überhaupt  ergriffen  und  durch  die  Heftigkeit  der 
einzelnen  Hustenanfälle  gequält  wurden,  sowie  bei  Keuchhusten 
der  Kinder  stets  mit  dem  besten  Erfolge  von  den  erwärmten,  mit 
Molke  oder  Brühe  gemischten  Biliner  Sauerbrunnen  Gebrauch  ge- 
macht. Die  Kur  darf  aber  dann  nicht  stürmisch  durchgeführt 
sondern  das  Trinken  des  Brunnens  muss  den  ganzen  Tag  über, 
ja  auch  bei  der  Nacht  massig  fortgesetzt  werden. 

II.  Die  alkalisch-muriatischen  Säuerlinge. 

Bei  diesen  Mineralwässern  tritt  die  Wirkung  des  Kochsalzes 
auf  die  Schleimhäute  neben  jener  der  Alkalien  in  den  Vorder- 
grund. Das  Kochsalz  wirkt  auch  auf  die  Schleimhaut  des  Respi- 
rationstractes  wesentlich  ein,  indem  es  die  secernirendeThätigkeit 
derselben  erhöht  und  reichlichen,  dünnflüssigen  Schleim  erzeugt. 
Der  Schleimauswurf  wird  erleichtert,  der  Husten   gemindert. 

Dabei  ist  ferner  der  günstige  Einfluss  nicht  ausser  Acht    zu 
lassen,  welchen  das  Kochsalz  auf  Besserung  der  Verdauung,   För- 
derung  der   Blutbildung  und  Hebung  der  Gesammternährung  übt. 
Die  alkalisch-muriatischen  Säuerlinge   finden  darum  ihre  An- 
zeige bei  chronischen  Laryngealkatarrhen,   welche  bereits   längere 
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Zeit  bestehen,  in  anhaltend  einwirkenden  Schädlichkeiten  wie  bei 
Sängern,  Lehrern,  Predigern  u.  s.  w.  ihren  Grund  haben,  von  der 
Rachenschleimhaut  fortgepflanzt  sind,  oder  bei  schwächlichen  In- 
dividuen vorkommen,  endlich  überhaupt,  wenn  neben  dem  Laryn- 
gealleiden  vorzüglich  die  Symptome  gestörter  Digestion  in  den 
Vordergrund  treten. 

Wo  bei  solchen  lange  bestehenden  chronischen  Katarrhen 
des  Larynx  die  Schleimhaut  sehr  reizbar  ist,  wie  diess  in  den 
meisten  Fällen,  verdienen  die  alkalisch-muriatischen  Thermalquel- 
len von  Ems  den  Vorzug.  Sonst  finden  die  kalten  Quellen  von 
Selters,  Gleichenberg,  Sczawnicza,  Roisdorf,  Salz- 
brunn und  Luhatschowitz  treffliche  Anzeige,  denen  man 
übrigens  durch  Zusatz  warmer  Molke  oder  Milch  den  Reiz  der 
Kohlensäure  benehmen  kann. 

In  Ems  lässt  man  den  Kesselbrunnen  und  wo  eine 
Reizung  nicht  so  sehr  zu  befürchten  ist,  auch  das  an  Kohlensäure 
reichere  Krähnchen  mit  oder  ohne  Zusatz  von  Molken  trin- 
ken. Der  Kohlensäuregehalt  des  Kesselbrunnens  beträgt  20,69 
K.  Z.,  der  des  Krähnchens  23,14  K.  Z.  in  16  Unzen,  die  Tempe- 
ratur des  ersteren  37°  R.,  des  letzteren  nur  23°  R. 

Die  Thermalquellen  von  Ems  sind  diejenigen  Quellen,  welche 
unter  allen  Mineralwässern  dieser  Classe  die  am  mildesten  wir- 
kenden sind  und  darum  selbst  ihre  Anwendung  binden,  wenn  man 
von  anderen  Quellen  leicht  eine  Reizung  bei  grosser  Neigung  zu 
acuten  Recidiven  fürchtet. 

Das  Selterser  Wasser  wird  seines  grossen  Gehaltes  an 
Kohlensäure  wegen  (30  K.  Z.)  am  besten  mit  Molke  oder  lauer 
Milch  verordnet.  Bei  noch  vorhandener  entzündlicher  Reizung 
sind  nur  kleine  Gaben  zu  verabreichen. 

Von  der  Constantins  -Quelle  in  Gleichen  berg 
gilt  dasselbe  wie  vom  Selterser  Wasser.  Wo  zu  starke  Reizung 
gefürchtet  wird,  kann  man  die  an  Kohlensäure  ärmere  Karlsquelle 
in  Gleichenberg  verordnen. 

Die  Quellen  von  Sczawnicza  haben  noch  grösseren  Koh- 
lensäurereichthum  (die  Josefinenquelle  36  K.  Z.,  die  Magdalenen- 
quelle  35  K.  Z.,  die  Stefansquelle  34  K.  Z.),  die  Verbindung  mit 
der  in  dem  Kurorte  gut  bereiteten  Molke  ist  desshalb  um  so 
rathsamer. 

Der  Oberbrunnen  in  Salzbrunn  (Kohlensäuregehalt 
36  K.  Z.)  wird  gleichfalls  häufig  in  Verbindung  mit  der  vorzüg- 
lichen Molke  daselbst  verordnet.     Seiu  Gehalt  an  schwefelsaurem 
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Natron  lässt  ihn  auch  dort  angezeigt  erscheinen,  wo  der  Laryn- 
gealkatarrh  als  Begleiter  von  Blutstockungen  im  Unterleibe  auf- 
tritt. 

Die  Quellen  von  Luhatschowitz  (Vincenzbrunnen,  Ar- 
mandbrunnen, Johannbrunnen  und  Louisenquelle)  wirken  wegen 
ihres  grossen  Gehaltes  an  fixen  Bestandtheilen  und  an  Kohlen- 
säure am  eingreifendsten  und  eignen  sich  desshalb  vorzugsweise 
für  jene  chronische  Katarrhe  des  Larynx,  welche  mit  Stasen  in 
den  Unterleibsgefässen  und  Katarrhen  der  Schleimhaut  des  Di- 
gestionstractes  in  Verbindung  stehen.  Grosse  Keizbarkeit  der 
Schleimhaut  contraindicirt  den  Gebrauch  der  Luhatschowitzer 
Quellen,  welche  sich  mehr  für  torpide  Individuen  eignen. 

Die  milderen  Koch  salz  wässer,  deren  Gehalt  an 
Chlornatrium  nur  ein  massiger  ist,  schliessen  sich  in  ihrer  Wir- 
kung den  alkalisch-muriatischen  Quellen  an.  Sie  befördern  die 
Schleimsecretion,  lockern  den  Schleim,  erleichtern  die  Expecto- 
ration  und  lindern  den  belästigenden  Husten.  Die  Kohlensäure 
wirkt  anregend  auf  die  Schleimhaute  und  befördert  deren  Secre- 
tion,  während  sie  auch  anderseits  ebenso  wie  das  Kochsalz  die 
Verdauung  hebt  und  zur  Besserung  der  Gesammternährung  bei- 
trägt. Vorzüglich  die  chronischen  Katarrhe  der  Respirationsor- 
gane, welche  auf  scr  ophulös  em  Boden  vorkommen,  sowie  bei  an- 
ämischen zarten  Individuen  sind  die  geeignetsten  Formen  für  den 
Gebrauch  dieser  Mineralwässer.  Für  torpide  Individuen  passen 
besser  die  kalten  Quellen  dieser  Kategorie,  welche  in  der  Koh- 
lensäure ein  belebendes  und  anregendes  Agens  besitzen,  für  Perso- 
nen mit  erethischem  Habitus  mehr  die  Thermalquellen. 

Die  vorzüglichsten  müden  Kochsalzwässer,  deren  Verordnung 
empfehlenswerth  erscheint,  sind :  Der  Maxbrunnen  in  Kissingen, 
die  Quellen  von  Kronthal,  Baden-Baden,  Mondorf,  So- 
den, Cannstatt. 

Der  Maxbrunnen  in  Kissingen  wird  zumeist  in  Ver- 
bindung mit  Molke  getrunken  und  seine  Wirkung  findet  we- 
sentliche Unterstützung  durch  die  Sooldunstinhalationen  in  Kis- 
singen. 

In  Kronthal  liisst  man  sowohl  die  Stahlquelle  als  die  Wil- 
helmsquelle trinken.  Die  etwas  erhöhte  Temperatur  (Stahlquelle 
llu  R.  und  Wilhelmsquelle  13°  R.)  lässt  das  Wasser  besonders 
für  schwächliche  Individuen  und  das  zartere  Alter  geeignet  er- 
scheinen. 

In  Baden-Baden    wird    die    Trinkquelle    mit  Molke   ver- 
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mischt  bei  chronischen  Katarrhen  der  Respirationsorgane  mit 
Nutzen  verordnet.  Die  hohe  Temperatur  der  Quelle  macht  jedoch 
Vorsicht  beim  Verordnen  für  Individuen  nöthig,  welche  zu  Con- 
gestionen  gegen  die  Lungen  geneigt  sind. 

In  Mo  n  dort'  lässt  man  die  20°  R.  warme  Kochsalzquelle 
stark  mit  Molke  verdünnt  trinken. 

Soden' s  an  Kochsalz  weniger  reichen  Quellen,  besonders 
der  Milchbrunnen  und  Warmbrunnen,  eignen  sich  wegen  ihrer 
lauen,  milden  Temperatur  (Milchbrunnen  19°  R.,  Warmbrunnen 
17°5  R.)  auch  für  solche  zarte  Individuen,  deren  Gefässsystem 
leicht  erregbar  ist.  Dasselbe  gilt  von  : 

Cannstatts  Sulzerrainquelle  (15°  R.)  und  den  Frbsneri- 
schen  Quellen  daselbst  (14°  R.).  Nur  wirken  die  Quellen  Cann- 
statt's  schon,  wegen  ihres  Gehaltes  an  schwefelsauren  Salzen,  mehr 
ableitend  auf  den  Darmkanal. 

III.  Die  alkalisch-salinischen  und  die  Kochsalz- 
wasser finden  hier  vorzüglich  durch  die  ihnen  gemeinschaltliche 
Eigenschaft,abführend  zu  wirken  und  Blutstockungen  im  Unter- 
leibe zu  beheben,  ihre  Anzeige.  Sie  sind  darum  bei  jenen  Formen 
chronisch  katarrhalischer  Erkrankung  der  Schleimhaut  des  Larynx 
indicirt,  welche  mit  Abdomiualstasen  in  Verbindung  sind  und  in 
den  hiedurch  veranlassten  Störungen  der  Circulation  ihren  Grund 
haben.  Je  nach  den  verschiedenen  Momenten,  welche  die  Blut- 
stockung im  Unterleibe  veranlassen,  richtet  sich  die  Indication 
für  die  einzelnen  Arten  dieser  Mineralwässer  und  wir  verweisen 
in  dieser  Richtung  auf  das  früher  bei  der  Balneotherapie  der 
Plethora  abdominalis  Angegebene.  Es  lassen  sich  hier  vorzugs- 
weise die  starken  Glaubersalzquellen  von  Marienbad  und 
Karlsbad,  die  kräftigen  Kochsalzwässer  von  Kissingen, 
Homburg,  Wiesbaden,  bei  leichteren  Abdominalstasen  die 
schwächeren  alkalisch-salinischen  Quellen  vonFüred,  Rohitscli, 
Ofen  sowie  die  salinischen  Eisensäuerlinge  von  Franz  ensbad, 
Elster,  Rippoldsau  verwerthen. 

Bei  kräftigen  jungen  Individuen,  bei  blutreichen  Lebemännern, 
bei  fettleibigen  Personen,  bei  Schlemmern,  deren  „Heiserkeit"  ihren 
ersten  Grund  in  den  Stauungen  des  Unterleibsgefässsystems  bat, 
wirkt  der  Kreu  zb'r  unne  n  und  Ferdinandsbrunnen  Ma- 
rien b ad' s  in  energischster  Weise,  ihm  zunächst  der  Rakoczy- 
Kissingen's,  um  eine  kräftige  und  rasche  Entlastung  des  Un- 
terleibes von  dem  Blutdrucke  und  somit  eine  Regelung  der  Blut- 
circulation  überhaupt  herbeizuführen. 
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IV.  Die  Schwefelwässer  wirken  auf  den  Katarrh  der 
Respirationsschleimhaut  durch  den  Gehalt  an  Schwefelverbindun- 
gen, Alkalien  und  Schwefelwasserstoff  günstig  ein. 

Der  Schwefel  befördert  in  den  Respirationsorga- 
nen die  Epithelialabstossung  und  vermehrt  die  Secretion  dieser 
Schleimhäute.  Der  Husten  wird  erleichtert  und  der  Schleim  ge- 
linder ausgeworfen,  darum  findet  er  auch  bei  einer  Reihe  chroni- 
scher Krankheiten  der  Athmungswerkzeuge  seine  Empfehlung  be- 
sonders „wo  die  plastische  Thätigkeit  an  der  Innenfläche  der 
Respirationsorgaue"  sebr  gesunken  ist.  Anderseits  ist  aber  auch 
der  Einfluss  des  Schwefels  auf  das  Hautorgan  zu  berücksichtigen. 

Die  Schwefelwässer  wirken  daher  bei  chronischen  Katarrhen 
des  Larynx  sowie  überhaupt  der  Respirationsorgane  in  doppelter 
Richtung:  Erstens  indem  sie  die  Hautthätigkeit  lebhafter  anregen, 
welche  bekanntlich  mit  der  Thätigkeit  der  Respirationsorgane  in  Wech- 
selwirkung steht ;  und  zweitens  indem  sie  die  Schleimhaiit  des  Respi- 
rationstractes  reizen  und  eine  Vermehrung  ihrer  Secretion  bewirken. 

Unter  den  Schwefelwässern  sind  die  an  Alkalien  reichen 
Quellen  jene,  welche  die  häufigste  Iudication  bei  dem  in  Rede 
stehenden  Leiden   finden. 

Junge  zarte  Individuen,  die  zu  Katarrhen  der  Kehlkopfschleim- 
haut geneigt  sind,  anderseits  bejahrte  Personen,  bei  denen  sich 
solche  Katarrhe  chronisch  einstellen,  fühlen  durch  den  Gebrauch 
dieser  Quellen  in  den  meisten  Fällen  Erleichterung ,  besonders 
wenn  sich  ein  atonischer  Zustand  der  Schleimhant  des  Respira- 
tionstractes  zeigt,  das  Gewebe  relaxirt  erscheint,  keine  Conges- 
tionserscheinungen  nachweisbar  sind  und  keine  Neigung  zu  acuten 
entzündlichen  Zuständen  vorhanden,  trockener  Husten  mit  Be- 
schwerden verbunden  ist  und  diese  Erscheinungen  hartnäckig 
durch  längere  Zeit  auftreten.  Im  Allgemeinen  eignen  sich- die 
alkalischen  Schwefelwässer  vorzüglich  da.  wo  der  chronische  Kehl- 
kopfkatarrh mit  Schwäche  des  Körpers  überhaupt  zusammenhängt, 
wo  dabei  namentlich  Mangel  an  Esslust  und  träge  Verdauung 
vorkommt,  dann  bei  merkurieller  Grundlage  des  Leidens, 
oder  beim  Zusammenhange  desselben  mit  rheumatischen  und 
scrophulösen  Leiden. 

Die  vielfach  erprobte  Wirksamkeit  der  Schwefelwässer  bei 
chronischen  Larynx-  und  Bronchialkatarrhen  hat  eben  auch  sei- 
nen Grund  mit  darin,  dass  diese  Wässer  die  oben  bezeichneten 
Grundleiden  (Scrophulose,  Mercurialismus,  Rheumatismus;,  als  de- 
ren Folge  der  Bronchialkatarrh  auftritt,  btKämpfen.  So  kommt  es, 
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dass  französische  Autoren,  Durand-Fardel,  Astrie  etc.  die 
Schwefelwässer  als  Specialmittel  gegen  den  Bronchialkatarrh 
(medicament  speciale  du  catarrhe  bronchique)  bezeichnen.  Der 
letztgenannte  Autor  rühmt  speciell  die  Schwefelwässer  noch  bei 
„ herpetischen"  Schleimhautaffectionen  des  Kehlkopfes,  bei  chro- 
nischen Katarrhen  desselben,  denen  eine  herpetische  Dyskrasie  zu 
Grunde  liegen  soll. 

Wo  der  Verlauf  des  Kehlkopfkatarrhes  ein  subacuter  ist, 
bedeutende  Gefässhyperämie  und  stete  Neigung  zu  acuten  Reci- 
diven  vorhanden  ist,  sind  die  Schwefelwässer  contraindicirt. 

Die  zur  Trinkkur  hier  am  besten  zu  verwerthenden  Schwe- 
felwässer sind  die  von  Nenndorf,  Eilsen,  Weilbach,  Lan- 
genbrücken, Boll,  Reutlingen,  Übladis,  Baden  bei 
Wien,  Ba  gn  eres  de  Luchon,  Eaux  bonnes,  Vernet, 
Amelie  les  bains  etc. 

Zur  localen  Behandlung  des  chronischen  Laryugealka- 
tarrhes  werden  die  den  Quellen  entströmenden  Gasarten  und 
Dämpfe  und  das  fein  zertheilte,  zerstäubte  Mineralwasser  selbst 
verwerthet. 

Die  Inhalation  der  Quellengase  und  Quellendämpfe  er- 
folgt entweder  unmittelbar  an  den  Quellen  selbst,  ohne  dass  be- 
sondere Vorrichtungen  hiezu  vorhanden  sind  oder  es  sind  eigene 
Apparate  zu  diesem  Zwecke  angebracht,  oder  es  findet  die  Ein- 
athmung  in  besonderen   Gassalons  statt. 

Die  Inhalationsapparate  in  den  einzelnen  Biidern  sind  ver- 
schiedener Art.  Zuweilen  ist  die  Quelle  mit  einer  trichterförmi- 
gen Bedeckung  versehen,  an  deren  oberen  Ende  elastische,  mit 
Mundstücken  versehene  Schläuche  angebracht  sind,  oder  es  wird 
das  Thermalwasser  in  einen  Gasometer  geleitet,  steigt  da  durch 
eine  Brause  empor,  gibt  seinen  Gasgehalt  ab,  und  dieser  kann 
durch  Schläuche,  die  an  der  oberen  Fläche  des  Gasometers  an- 
gebracht sind,  zugleich  mit  dem  Dampf  zur  Inhalation  verwendet 
werden.  In  den  Gassalons  wird  die  Atmosphäre,  welche  die 
Kranken  einathmen,  mit  einer  grösseren  oder  kleineren  Menge 
jenes  Gases  geschwängert,  das  man  aus  den  Quellen  'mittelst  eige- 
nen Vorrichtungen  dorthin  leitet,  und  welches  nun  zur  Inhalation 
dient.  Je  nach  dem  individuellen  Falle  liisst  man  die  Kranken 
kürzere  oder  längere  Zeit  in  den  Salons  verweilen.  Eine  genaue 
Bemessung  der  Zeit  ist  um  so  notwendiger,  als  die  Quellgase 
bei  allzulanger    Anwendung    schädlich   einwirken  und   bedenkliche 
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Allgemeinerscheinungen  hervorrufen  können  : >  Eingenommenheit 
des  Kopfes,  Schwindel,  Mattigkeit,  Uebligkeiten,  Ohnmacht  u.  s.  w. 

Die  Mineralwässer  sind  je  nach  den  Gasarten,  die  sie  exha- 
liren,  entweder  vorwiegend  Schwefelwass  erstoff  quellen 
wie  Nenndorf,  Eilsen,  Langenbrücken,  Baden  bei  Wien,  Aachen 
u.  s.  w.  oder  Stickstoffquellen  wie  Wiesbaden,  Baden-Baden, 
Tepütz,  Gastein  oder  Kohlensäurequellen  wie  Marienbad, 
Karlsbad,  Franzensbad,  Pyrmont  u.  s.  w. 

Schwefelwasserstoff  und  Stickstoff  bieten  in  ihrer 
Einwirkung  auf  den  Organismus  mehrfache  Aehnlichkeiten  dar, 
indem  sie,  äbnlich  Narcoticis,  die  Sensibilität  vermindern  und  die 
Blutcoagulation  verringern;  mit  atmosphärischer  Luft  verdünnt 
in  die  Lunge  eingeathmet  wirken  sie  auf  die  Schleimhäute  Reiz- 
mindernd, beruhigend,  der  krampfhaft  quälende  Husten  wird  ge- 
mässigt, die  Expectorationen  werden  erleichtert  und  die  Dyspnoe 
gemindert.  Die  Beimengung  von  Schwefelwasserstoff  zur  atmo- 
sphärischen Luft  darf  nur  eine  geringe  sein,  denn  Thiere  sterben 
schon  in  einer  Luft,  die  l/3  Percent  Schwefelwasserstoff  enthält. 
Der  Stickstoffgehalt  der  Luft  kann  bis  um  1,75  Percente  vermehrt 
sein,  ohne  der  Respiration  schädlich  zu  werden. 

Die  Kohlensäure  bringt  inhalirt  einen  mächtigen  Reiz  auf 
den  Schleimhäuten  hervor,  steigert  die  capillare  Hyperämie  und 
die  Secretion.  Der  schwer  sich  lösende,  zähe  Schleim  wird  locke- 
rer und  leichter  expectorirt,  das  Secret  wird  flüssiger  und  darum 
leichter  lösbar,  die '  Schleimhaut  wird  hyperämischer  und  hiedurch 
mancher  chronische  katarrhalische  Zustand  in  einen  acuten  über- 
geführt. Die  Kohlensäure  darf  der  Luft  nur  in  geringer  Menge 
beigemengt  sein,  um  zur  Inhalation  verwendet  zu  werden,  denn 
eine  Luft,  welche  13  Percente  Kohlensäure  enthält,  bringt,  nur 
eine  halbe  Minute  eingeathmet,  schon  grosse  Beklemmungen  her- 
vor. Eine  Beimengung  von  4  Percenten  Kohlensäure  zur  atmo- 
sphärischen Luft  verursacht  den  Athmungsorganen  keine  Be- 
schwerden. 

Bisher  sind  zumeist  nur  in  Kurorten,  wo  Schwefelwas- 
serstoffgase den  Quellen  entströmen  Inhalationsapparate  ein- 
gerichtet, weniger  in  Kurorten,  wo  Kohlensäure  und  Stickstoff 
das  entweichende  Gas  bilden  Inhalationsräume  für  Einathmung 
von  Gasgemischen  mit  vorwiegendem  Schwefelwasserstoffgehalt 
finden  sich  in  Nenndorf,  Eilsen,  Langenbrücken,  Weil- 
bach, Baden  bei  Wien,  Aachen,  Luchon,  Vernet,  Ame- 
lie  les  bains,  Baguols,  Allevard  u.  a.  0. 

KI8CH,  Balneotherapie.  11.  Abth.  14 
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In  N  e  n  n  d  o  r  f  bestehen  die  Vorrichtungen   zu   Inhalations- 
kuren   in     einem    Gassalon    und   mehreren     kleinen     Gaszimmern 
und  Schlafkabineten.  Der  Gassalon  dient    zum    gemeinschaftlichen 
Aufenthalte  mehrerer  Personen,   welche   stärkere    Gasinhalationen 
vorzugsweise  bedürfen.     In  der  Mitte  des  Saales  befindet  sich  ein 
Bassin,  aus  welchem  das  Mineralwasser   in   einem,    mehrere    Fuss 
hohen  Strahle  fontainenartig  emporsprudelnd,  im  Niederfallen  auf 
einen  scheibenförmigen  Absatz  treffend,  von  Neuem  zertheilt  wird, 
um  die  Ausscheiduag  des  Gases  durch  lebhafte  Bewegung  sowohl, 
als   durch  eine  immer  wieder  erneute   Oberfläche    möglichst   voll- 
ständig vor   sich  gehen  zu  lassen.    Die    Gaszimmer   und    Schlafca- 
binete  sind  so  eingerichtet,    dass   man    ihre   Atmosphäre  dem  je- 
desmaligen Bedürfnisse  der  Kranken   gemäss,    durch  Stellung  des 
an    dem    Leitungsrohre    angebrachten   Hahnes,  beliebig   mit  einer 
geringeren  oder  grösseren  Menge    des    Gasgemisches    zu    schwän- 
gern vermag.  In  einem  dieser  Zimmer  wird  dasselbe  dadurch  ent- 
wickelt,  dass    hermetisch    abgeschlossenes   erwärmtes   Mineral- 
wasser    aus    einer    hohen    Röhrenmündung     hervorströmend    auf 
einer      steinernen     Platte    des   Fussbodens     zerschellt.     Für    die 
Uebrigen  geschieht  dessen  Sonderung  auf  sogenannten   trockenem 
Wege ;  behufs  dessen  wird  mittelst  eines  besonderen  Mechanismus 
ununterbrochen  zufliessendes,  rastlos  bewegtes  Mineralwasser  in's 
Unendliche  getheilt  und  das  hiedurch  ausgeschiedene  Gas  in  einen 
Behälter  geleitet,  aus   welchem    es    durch    die  Leitungsrohren  zu 
dem  Orte  seiner  Bestimmung  gelangt- 

In  E  i  1  s  e  n  befindet  sich  das  zur  Entbindung  der  Quellen- 
luft bestimmte  steinerne  Bassin  in  den  Fussboden  eingesenkt  und 
mit  mehreren  vorspringenden  Röhren  versehen,  aus  deren  zahl- 
reichen kleinen  Oeffnungen  unmittelbar  von  den  Quellen  zumes- 
sendes Mineralwasser  in  eben  so  viele  dünne  Strahlen  zertheilt 
lebhaft  hervorspritzt.  Man  kann  diese  Brausen  beliebig  in  Thä- 
tigkeit  setzen  und  hiedureh  den  abgeschlossenen  Zimmerraum 
schwächer  oder  stärker  mit  Gas  speisen.  Ausserdem  sind  noch 
besondere  Kabinete  vorhanden,  in  welchen  doppelte,  mit  zweck- 
mässigen Abzugskanälen  versehene  Brausen  vorhanden  sind,  aus 
denen  sowohl  kaltes  als  erhitztes  Schwefelwasser  vielfach  zertheilt 
hervordringt. 

In  Langen  brücken  wird  das  Wasser  der  Gasquelle  in 
ein  hermetisch  geschlossenes  Reservoir  getrieben,  aus  dem  es 
durch  eine  besondere  Vorrichtung  in  feine  Strahlen  zertheilt,  in 
einen    tiefer    gelegenen,    ebenfalls   hermetisch   verschlossenen   Be- 
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hälter  fällt,  aus  welchem  mit  Schiehern  zum  Schliessen  versehenen 
Röhren  von  Zink  in  die  zum  Gebrauche  des  Gases  bestimmten 
Zimmer  aufsteigen.  Die  an  das  Wasser  gebundenen  Gasarten 
werden  durch  die  feine  und  zertheilte  Erschütterung  frei  und 
dringen  mit  Zurücklassung  der  zu  Boden  sinkenden  Kohlensäure 
durch  die  Röhren  in  die  Gascabinets. 

In  Weilbach  erfolgt  die  Inhalation  des  jedoch  sehr  stark 
mit  Kohlensäure  gemengten  Schwefelwasserstoffgases  in  dem  mit 
einem  Pavillon  überdeckten  Brunnenraume. 

In  Baden  bei  Wien  lässt  man  die  Kranken,  um  die  aus 
dem  Wasser  sich  entwickelnden  Gase  auf  die  Athmungsorgane 
wirken  zu  lassen,  zuerst  in  den  Sälen,  wo  Vollbäder  sich  befinden, 
durch  längere  Zeit  aufhalten  und  schickt  sie  später  zu  der  „Ur- 
sprungsquelle," wo  die  Luft  am  meisten  mit  den  flüchtigen  Be- 
standteilen der  Quellen  und  mit  Wasserdiimpfen  gesättigt,  von 
einer  constanten  Temperatur  von  26°  R.  ist. 

In  Aachen  wurde  auf  Reumonts  Vorschlag  in  dem  neuen 
Kaiserbade  ein  Inhalationssaal  in  vollständiger  Weise  eingerichtet. 
Eine  fontainenartige  Vorrichtung  dient  zur  freien  Entwicklung 
und  Verbreitung  der  Gase  und  Dämpfe  im  Räume  und  ein  an- 
derer Apparat  zum  Zerstäuben  des  Schwefelwassers  selbst. 

Was  die  Aachener  Thermen  vorzüglich  für  Inhalationskuren 
geeignet  macht,  ist  die  Zusammensetzung  der  Gase,  deren  Wir- 
kung sich  gegenseitig  unterstützt  und  ergänzt,  die  hohe,  natür- 
liche Temperatur  des  Wassers  und  vorzüglich  die  Leichtigkeit, 
mit  der  dasselbe  seinen  Schwefclantheil  abgibt. 

In  B  agner  es  de  Luchon  werden  die  Inhalationen  in 
künstlichen  unterirdischen  Gängen  genommen,  welche  die  Quellen 
bis  zu  ihrem  Hervortreten  verfolgen.  Auch  sind  Apparate  zur 
Pulverisation  des  Wassers  daselbst  angebracht. 

In  Vernet  können  die  Kranken  sowohl  an  den  Quellen 
selbst  die  Thermaldämpfe  einathmen,  als  auch  in  einem  eigens 
eingerichteten  Respirationssaale  die  Schwefelwasserstoff  haltende 
Luft  becpieni  und  durch  längere  Zeit  inhaliren.  Die  Temperatur 
dieses  Saales  ist  14  bis  16°  R. 

In  Anielie  les  bains  spielt  die  Inhalation  der  Thermal- 
gase  eine  grosse  Rolle.  Es  sind  Inhalationssäle  zu  diesem  Zwecke 
eingerichtet,  in  welches  eine  Temperatur  von  18  bis  20°  R. 
herrscht. 

In  Bagnols  werden  die  aus  dem  Schwefelwasser   sich    ent- 
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wickelnden  Dämpfe  dort,  wo   dasselbe    in    die    Piscinen  fällt,   zur 
Inhalation  verwendet. 

Inhalationssäle  zur  Einathmung  von  kohlensaurem  Gas- 
gemische findet  man  in  Ems,  Pyrmont.  Vichy,  Mein- 
berg, St.  Alban  u.  a.  0. 

In  den  Cabinets,  in  welchen  die  Inhalation  der  Kohlensäure 
geschieht,  ist  gewöhnlich  das  Gasrohr  bis  an  die  Decke  des  Zim- 
mers geleitet  und  öffnet  sich  daselbst,  damit  das  kohlensaure  Gas 
sich  gleichmässig  in  der  Luft  vertheilen  und  nur  allmäüg  herabsenken 
könne.  Die  Sitze  für  die  Patienten  sind  in  stufenförmiger  Erhöhung 
angebracht,  damit  nach  Belieben  eine  mehr  oder  minder  gasreiche 
Atmosphäre  eingeathmet  werden  kann. 

In  Meinberg  wird  in  einem  solchen  Gaskabinete  etwa 
3  Kubikfuss  Kohlensäure  zugeführt,  so  dass  nach  einer  Viertel- 
stunde die  Luft  bereits  einen  Gehalt  von  2  Percenten  kohlen- 
sauren Gases  besitzt.  In  Meinberg  ist  es  übrigens  auch  ermög- 
licht, die  Einathmung  von  Kohlensäure  mit  jener  von  Schwefel- 
wasserstoff zu  verbinden,  indem  man  aus  einem  Rohre  das  Schwe- 
felwasser durch  feine  Oeffnungen  auf  ein  steinernes  Bassin  her- 
abfallen lässt,  wobei  sich  Schwefelwasserstoffgas  entwickelt; 

In  Pyrmont,  wo  man  schon  vor  längerer  Zeit  bemüht  war, 
die  berühmte,  Kohlensäure  aushauchende  Dunsthöhle  zu  Gasin- 
halationen zu  gebrauchen,  sind  nun  oberhalb  des  Brodelbrunnens 
Gaskabinete  eingerichtet. 

In  Ems  ist  ein  elegant  eingerichteter  Gaspavillon  zur  In- 
halation der  Thermalgase.  Diese  werden  mittelst  eines  Gaso- 
meters aufgefangen  und  durch  Kautschukschläuche,  welche  mit 
Mundstücken  versehen  sind,  zur  Einathmung  verwendet.  Die  Emser 
Thermalgase,  welche  sich  aus  dem  Kesselbrunnen  entwickeln,  be- 
stehen aus  997,26  C.  C.  Kohlensäure   und  2,74  C.  C.  Stickgas. 

In  Vichy  ist  ein  Gaspavillon,  ähnlich  dem  von  Ems  einge- 
richtet. 

Zu  Einathmungen  von  einem  Gasgemische  mit  vermehr- 
tem Stickstoffgehalte  findet  man  in  Lippspringe  und 
Inselbad  die  nöthigen  Einrichtungen. 

In  Lippspringe  hat  das  Gasgemenge  eine  Zusammen- 
setzung von  82,64  p.  c.  Stickstoff,  1,95  p.  c.  Sauerstoff  und  15,41 
p.  c.  Kohlensäure.  Der  mit  einer  Glaskuppel  versehene  Inhalations- 
saal befindet  sich  oberhalb  der  Arminiusquelle.  Das  Gas,  welches 
sich  aus  dieser  entwickelt,  strömt  in  den  Inhalationsraum,  gleich- 
zeitig   strömt   auch     das   bis   zur    Decke    gehobene    Wasser   aus 
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einer  Brause  nieder,  fällt   auf  einen   Dornenkonus    und   gibt    hie- 
durch  mechanisch  zertheilt,  seinen  Gasgehalt  ab. 

Im  Inselbad  wird  das  sich  aus  den  Quellen  entwickelnde 
Gas  in  einem  Gasometer  gesammelt  und  von  diesem  in  den  In- 
halationsraum geleitet.  An  der  Wand  des  Inhalationraumes  be- 
findet sich  ein  Gradirwerk,  über  welches  Wasser  fliesst  und  seinen 
Gasgehalt  abgibt. 

Was  die  Indication  für  die  zur  Einathmung  verwendeten 
Gasarten  für  die  verschiedenen  Krankheiten  der  Respirationsor- 
gane  betrifft,  so  sind  jene  noch  nicht  vollkommen   festgestellt. 

Die  Inhalation  von  Schwefelwasserstoff  hat  in  vielen 
Fällen  von  chronischem  Laryngealkatarrh  ausgezeichneten  Erfolg, 
namentlich  wenn  dieser  noch  nicht  so  lange  dauert,  dass  organische 
Veränderungen  der  Schleimhaut  veranlasst  wurden.  Sie  eignet 
sich  besonders  für  jene  Fälle,  wo  nach  einem  acuten  Laryngeal- 
katarrh durch  längere  Zeit  heftige  Reizbarkeit  der  Schleimhaut 
zurückbleibt,  die  sich  durch  Gefühl  von  Kitzel,  trockenem  Husten, 
Heiserkeit  nach  längerem  Sprechen,  ja  sogar  gänzliche  Stimm- 
Iosigkeit  kund  gibt,  wo  das  Secret  zähe  und  schwer  gelöst  ist  und 
die  Menge  des  Auswurfes  nur  eine  geringe.  Das  Einathmen  von 
Schwefelwasserstoffdämpfen  wirkt  nach  Astrie  beruhigend  und 
erweichend  und  ist  im  höchsten  Grade  geeignet,  die  Entzündung 
und  den  nervösen  Reizzustand  der  Respirationsorgane  zu  be- 
schwichtigen. 

Die  Inhalation  der  mit  Kohlensäure  in  kleinen  Mengen 
geschwängerten  Luft  findet  ihre  geeignete  Anwendung  bei  chro- 
nischem Laryngeal-  und  Bronchialkatarrhen  torpider  Individuen, 
wo  ein  dicker  zäher  Schleim  in  profuser  Menge  secernirt  und 
hiedurch  oft  Dyspnoe  verursacht  wird.  Die  Inhalation  von  Kohlen- 
säure hat  sich  eben  vorzüglich  beim  Asthma  wohlthätig  gezeigt, 
das  von  Schleimmassen  in  den  Lungenzellen  oder  von  emphyse- 
matöser  Beschaffenheit  der  Lungen  abhängt.  Ferner  wurde  diese 
Inhalation  bei  „torpider  Entzündung  der  Schleimbälge  des  Larynx" 
sehr  empfohlen. 

Die  Inhalation  der  durch  grösseren  Stickstoffgehalt 
ausgezeichneten  Luft  eignet  sich  bei  heftiger  nervöser  und  selbst 
entzündlicher  Reizung  der  Laryngeal-  und  Bronchialschleimhaut,  bei 
krampfhaften  Hustenanfällen  der  an  chronischem  Katarrh  der  Ath- 
mungsorgane  Leidenden,  ferner  wenn  dieser  überhaupt  den  Charak- 
ter des  Erethismus  an  sich  trägt. 

Ebenso  wichtig  wie  die  Inhalation  der  den  Mineralwässern 
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entströmenden  Gasarten  ist  die  Einathmung  des  mit  diesen  ge- 
mengten Wasserdampfes  und  des  zerstäubten  Mine- 
ralwassers selbst.  Nach  vielseitigen  Versuchen  steht  es  nun  un- 
zweifelhaft fest,  dass  die  mit  den  verschiedenen  Substanzen  ge- 
schwängerten Wassertheilchen  in  die  Luftwege  aufgenommen  werden, 
bis  in  die  Bronchien  und  deren  feinere  Verzweigungen  hinein- 
gelangen. 

Bei  der  Wirkung  dieser  Inhalation  ist  vorzüglich  der  Ein- 
fluss  der  feinen  Wassertheilchen  auf  die    Luftwege  zu  betrachten. 

Das  Wasser  wirkt  (nach  Waidenburg)  hier  in  doppelter 
Gestalt : 

1.  Durch  die  Flüssigkeitszerstäubung  kömmt  das  Wasser  sehr 
fein  vertheilt  in  die  innigste  Berührung  mit  der  uft,  die  unend- 
lich grosse  Summe  der  Tröpfchen  bietet  eine  ungeheuer  ausge- 
dehnte Oberfläche  für  den  Contact  mit  der  atmosphärischen  Luft 
dar  und  die  Tröpfchen  selbst  sind  ausserordentlich  klein,  so  dass 
ihre  Oberfläche  zu  ihrem  Inhalt  fast  in  der  grösstmöglichen  Pro- 
portion steht.  Unter  diesen  Umständen  ist  es  eine  physikalische 
Notwendigkeit,  dass  so  viel  Wasser  von  der  Flüssigkeit  ver- 
dampft, als  die  Luft  bei  der  jedesmaligen  Temperatur  fassen  kann. 
Die  Luft  wird  mit  Wasserdampf  gesättigt. 

Unter  gewöhnlichen  Verhältnissen,  bei  freier  Athmung,  ent- 
hält die  inspirirte  Luft  immer  nur  einen  gewissen  Grad  von 
Feuchtigkeit,  selten  erreicht  sie  ihren  »Sättigungspunkt.  Aber  selbst 
wenn  sie  diesen  für  die  äussere  Atmosphäre  besitzt,  so  erscheint 
sie,  wenn  sie  in  die  wärmeren  Luftwege  eintritt,  an  sich  relativ 
wieder  trocken.  Die  exspirirte  Luft  ist  selbst  für  die  Körpertem- 
peratur ganz  oder  doch  nahezu  mit  Wasserdampf  gesättigt;  es 
geschieht  demnach  dauernd  eine  ausgedehnte  Wasserverdünstung 
von  der  Oberfläche  der  Respirationsorgane.  Durch  die  Zerstäubung 
des  Wassers  wird  das  Verhältniss  geändert.  Nicht  nur  ist  die 
Inspirationsluft  bei  der  ihr  zukommenden  Temperatur  mit  Was- 
serdampf geschwängert,  sondern  auch  bei  ihrer  Passage  durch 
die  warmen  Athmungswege  ist  sie  stets  im  Stande  sich  mit  neuem 
Wasserdampf  aus  den  sie  zahlreich  begleitenden  Tröpfchen  zu 
recrutiren.  Es  wird  demnach  den  Ath  mungsorganen 
während  der  ganzen  Dauer  der  Pulverisation  eine 
Wasserverdünstung  von  ihrer  eigenen  Oberfläche 
erspart.  Während  sonst  mindestens  von  den  höheren  Luftwegen: 
Kehlkopf,  Trachea  und  Bronchien,  ein  dauernder  Wechsel  in  der 
sie  umgebenden  Feuchtigkeitsmenge  stattfindet, eine  relativ  trockene 
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Inspirations-  und  eine  dunstreiche  Exspirationsluft  stetig  mit  ein- 
ander tauschen,  tritt  während  der  Inhalation  ein  möglichstes 
Gleichgewicht  in  der  Wassermenge  der  ein-  und  ausgeathmeten 
Luft  ein. 

2.  Einen  zweiten  Effekt  bietet  das  Wasser  des  Flüssigkeits- 
staubes  in  der  Form  der  kleinen  Tröpfchen  selbst  dar,  hier  wirkt 
es  natürlich  nur  so  weit  die  Tröpfchen  selbst  hingelangen,  näm- 
lich auf  Pharynx,  Larynx  und  Trachea,  welche  Organe  mehr  oder 
weniger  von  ihm  berieselt  werden. 

Bei  der  Inhalation  der  zerstäubten  Mineralwässer  kömmt 
nebst  der  Wirkung  des  Wassers  noch  die  der  in  ihm  enthaltenen 
medicamentöseu  Bestandtheile  in  Betracht.  Sales-Girons  hat  in 
seinem  Memoire  hierüber  folgende  Sätze  aufgestellt: 

1.  Wenn  das  Wasser  in  Fragmente  zerstäubt  ist,  so  re- 
präsentirt  jedes  dieser  Fragmente,  wie  klein  es  auch,  das  Mineral- 
wasser selbst  und  enthält  alle  Bestandtheile  desselben. 

2.  Wenn  das  natürliche  Wasser  in  dem  Räume  eines  Zim- 
mers zerstäubt  ist,  so  muss  die  Respiration  dieses  Heilmittel, 
welches  ganz  seine  ursprüngliche  Zusammensetzung  bewahrt  hat, 
in  die  Bronchien  der  Kranken  führen  und  es  daselbst  auf  die 
leidenden  Schleimhäute  ausbreiten. 

3.  Wenn  das  Mineralwasser  fein  genug  zerstäubt  ist,  um  mit 
der  Luft  in  die  Bronchien  eindringen  zu  können,  so  gewinnt  es 
durch  eben  diese  Thatsache  noch  einen  Zuwachs  an  Heilkraft,  wie 
es  durch  eine  feine  Vertheilung  der  Arzneimittel  in  der  Regel 
geschieht. 

Die  Wirkung,  welche  das  zerstäubte  Mineralwasser  übt,  muss 
nach  Sales-Girons  ganz  besonders  nach  folgenden  zwei  Gesichts- 
punkten ins  Auge  gefasst  werden: 

1.  Wirkt  das  in  die  Respirationsorgane  eingedrungene  Mine- 
ralwasser als  solches  lokal  auf  die  kranken  Theile  selbst  ein. 

2.  Modificirt,  respective  vermindert  es  den  Gehalt  der  Athem- 
luft  an  Sauerstoff. 

Was  nun  die  chronische  Laryngitis  betrifft,  so  wer- 
den gegen  dieselbe  besonders  Inhalationen  der  zerstäubten 
Schwefelwässer  und  Einathmung  der  mit  Salzpartikelchen  erfüllten 
Wasserdämpfe  empfohlen. 

Die  Veränderungen,  welche  die  Schwefelwässer  durch  ihre 
Zerstäubung  erleiden,  sind  nicht  bedeutend  und  Poggiale  ge- 
langte durch  seine  Versuche  zu  folgenden   Resultaten: 

1.  Eine   Lösung  von   Schwefelwasserstoff   verliert   durch    die 
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Pulverisation  einen  merklichen  Theil    dieses    Gases  ,    selbst    wenn 
sie  wenig  concentrirt  ist. 

2.  Das  Wasser  von  Enghien  und  wahrscheinlich  alle  Wässer, 
welche  Schwefelwasserstoff  enthalten,  verlieren  im  Mittel  60  von 
100  dieses  Gehaltes. 

3.  Die  Wässer,  welche  Schwefelnatrium  enthalten,  wie  die 
der  Pyrenäen,  werden  gar  nicht  verändert  oder  erleiden  nur  eine 
leichte  Veränderung  durch  die  Pulverisation. 

Zerstäubtes  Schwefelwasser  wird  in  den  meisten  französischen 
Schwefelbädern  bereits  zur  Inhalation  verwendet,  so  in  Eaux- 
bonnes,  Enghien,  Amelie  les  bains,  Bareges,  Labassiere. 

Am  häufigsten  finden  die  Inhalationen  der  mit  Salztheilen 
geschwängerten  Dämpfe  statt.  Zu  diesem  Zwecke  dienen  die  k  al  t  en 
und  warmen  Salzdunstbäder,  die  Sooldunst-  oder  S  oo  1- 
dampfb  ä  d  er. 

Die  kalten  Salzdunstbäder  können  bei  allen  Gradir- 
werken  genommen  werden,  indem  der  Wasserdampf,  welchen  die 
atmosphärische  Luft  während  des  Durchträufelns  der  Soole  durch 
die  Dornen  mit  sich  führt,  auch  feste  Bestandtheile,  Salztheilchen, 
mit  sich  fortreisst.  Durch  Zersetzung  der  Salze  soll  der  Dampf 
zuweilen  auch  Chlor  und  Brom  in  Lösung  enthalten. 

Diese  Salzdunstbäder  lassen  sich  in  verschieden  intensiven 
Gradabstufungen  anwenden,  indem  in  den  oberen  Gängen  der 
Gradirhäuser,  wo  mehr  wässerige  Bestandtheile  verdunsten,  die 
Soole  leichter  und  schwächer  ist,  während  in  den  unteren  Lagen 
die  schweren  Salztheile  abtröpfeln  und  dann  die  gradirte ,  con- 
centrirte  Soole  zur  Verdunstung  gelangt.  Witterungsverhältnisse, 
grössere  oder  geringere  Feuchtigkeit  der  Luft  haben  natürlich  be  • 
deutenden  Einfluss  auf  die  Schwängerung  der  Atmosphäre  mit 
Salzdunst. 

Die  Wirkung  der  kalten  Salzdunstbäder  auf  die  Respirations- 
organe ist  eine  reizende,  die  Function  der  Schleimhaut  anregende. 
Sie  finden  darum  ihre  Anzeige  besonders  bei  chronischen  Katarrhen 
der  Bronchialschleimhaut,  wenn  diese  nicht  sehr  vorgeschritten 
sind  und  ihren  Grund  nicht  in  pathischen  Ablagerungen  haben, 
sondern  vielmehr  die  Folge  eines  primär  in  einem  gesunden 
Organismus  Platz  greifenden,  aber  vernachlässigten  acuten  idio- 
pathischen Processus  in  der  Schleimhaut  sind.  Hingegen  finden 
sie  ihre  Gegenanzeige,  sobald  Tuberkulose  vorhanden  oder  gar 
eine  Disposition   zur    Hämoptoe   gegeben   ist.     Den  kalten   Salz- 
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dunstbädern  reiht  sich    die  Einathmung   der    Seeluft  an   (siehe 
Bronchialkatarrh.) 

Die  warmen  Salzdunstbäder  entstehen  dadurch,  dass 
die  aus  den  Sudpfannen  sich  entwickelnden  Dämpfe  feste  Theile 
mit  in  die  Luft  überführen.  Jedoch  geht  hier  nur  ein  geringer 
Theil  der  Salze  in  den  Dunst  über.  Den  wesentlichsten  Antheil 
an  der  Wirkung  hat  hier  die  hohe  Temperatur  des  Dunstes.  Ein 
Missstand  ist  allerdings,  dass  man  hiebei  die  Dosirung  der  Tem- 
peratur nicht  in  seiner  Hand  hat. 

Die  Wirkung  der    warmen   Salzdunstbäder   auf  die   Schleim- 
haut des    Respirationstractes   ist    mehr    erschlaffend,    beruhigend, 
den  vorhandenen  Reiz  mindernd. 

Diese  Bäder  finden  darum  bei  höheren  Graden  von  Reizung 
der  Schleimhaut  Anwendung.  Ist  diese  Reizung  eine  sehr  bedeu- 
tende, so  dürfen  nur  solche  warme  Salzdunstbäder  angewendet 
werden,  welche  eben  keine  grosse  Menge  von  Kochsalz  concen- 
trirt  enthalten.  Diesen  reihen  sich  in  ihrer  Wirkung  die  Wasser- 
dämpfe der  verschiedenen  Thermalbäder  an. 

Zur  Inhalation  der  mit  den  Salztheilchen  imprägnanten  Was- 
serdämpfe sind  in  manchen   Kurorten   eigene   Vorrichtungen  vor- 
handen,   und    eben  so   sind    bei    manchen   Thermalbädern    eigene 
Räume,    in   denen     die    Wasserdämpfe    bequem    inhalirt   werden 
können. 

Die  vorzüglichsten  Sooldunstbäder  sind  in  Rehme  (Oeyn- 
hausen) in  einem  daselbst  erst  jüngst  aufgeführten  prächtigen 
Baue.  Die  Soole  steigt  in  Folge  hydrostatischen  Druckes  durch 
eine  20'  hohe  «Steigröhre  empor  und  tritt  aus  deren .  Mündung  in 
Form  einer  Kuppel  mit  brausendem  Geräusche  hervor,  fällt  dann 
kaskadenartig  auf  zwei  Schalen  und  auf  Dornstein  zurück,  wird 
dadurch  in  Staub  zertheilt  und  erfüllt  dadurch  den  Raum  mit 
Wasserdunst,  welcher  eine  Temperatur  von  22  bis  23°  R.  besitzt 
und  ohngefähr  3  Percente  Kohlensäure  beigemengt  enthält. 

In  I  s  c  h  1  befinden  sich  gut  eingerichtete  Kabinete,  für 
welche  der  Soolendampf  verwerthet  wird,  der  sich  aus  der  in 
offenen  Kesseln  siedenden  Soole  entwickelt.  Der  Sooldampf  reisst 
viele  Salztheile  mit  sich  und  enthält  auch  durch  Zersetzung  der 
Salze  Chlor  und  Brom  in  Lösung.  Zur  localen1  Anwendung  dieser 
Dämpfe  auf  dem  Luftwege  sind  Röhren  mit  Mundstücken  ange- 
bracht, durch  welche  der  Patient  5  bis  20  Minuten  lang  die 
Dämpfe  einathmet. 

In  Achs el  mann  stei  n  (Reichenhall)    entwickeln    sich    die 
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Dämpfe  beim  Sieden  der  concentrirten  Soole  und  werden  in  den 
Sudhäusern  inhalirt,  indem  die  Patienten  auf  den  daselbst  be- 
findlichen Gallerien  spazieren  gehen.  Die  Dämpfe  enthalten  nebst 
den  Salzpartikelchen  ziemlich  viel  Jod  und  Brom. 

In  Kreuznach  benützt  man  in  der  Saline  Münster  die 
Siedekammer  dazu,  um  die  sich  aus  der  siedenden  Soole  entwi- 
ckelnden Dämpfe  inhaliren  zu  lassen. 

In  Elmen  haben  die  zu  Inhalationen  benutzten  Gradir- 
werke  eine  Stunde  Ausdehnung.  Sie  verdunsten  bei  günstiger 
Witterung  täglich  2'/2  Millionen  Quart  Wasser  mit  18G0  Centner 
Kochsalz. 

In  Kosen  befinden  sich  in  den  Sudhäusern  über  den  Pfan- 
nen sogenannte  Brodempfänge,  durch  welche  die  bei  der  Erwär- 
mung der  Soole  sich  entwickelnden  Salzdämpfe  entweichen. 

In  Kissingen  werden  an  der  Saline  im  neuen  Badhause 
die  Dämpfe  der  in  Versiedung  begriffenen  Soolen  zu  Inhalatio- 
nen benützt.  Diese  Dämpfe  enthalten  Kochsalzpartikelchen  und 
Salzsäure. 

In  Wiesbaden  athmen  die  Kranken  Thermaldampf  durch 
Niedersetzen  oder  Promeniren  in  den  Badehallen  ein. 

Braun  hat  daselbst  auch  Athmungen  des  ganzen  Thermal- 
gases  (Kohlensäure  und  Stickgas  im  Verhältnisse  wie  4  zu  1)  ver- 
sucht. Das  Gas  wird  über  der  Quelle  in  einer  Zinkhaube  aufge- 
fangen und  vermittelst  einer  Röhre  nach  einem  Zimmer  geleitet, 
wo  aus  einem  Mundstücke  dasselbe  unter  beliebiger  Beimischung 
der  Luft,  sitzend  bequem  eingeathmet  werden  kann. 

In  Warmbrunn  geschieht  die  Inhalation  der  Dämpfe  im 
oberen  Räume  der  Bassinbäder,  in  dem  die  Kranken  durch  län- 
gere oder  kürzere  Zeit  weilen.  Die  Dämpfe  enthalten  auch  eine 
geringe  Menge  von  Schwefelwasserstoff. 

In  Landeck  wird  die  Inhalation  der  sich  aus  dem  Wasser 
entwickelnden  Dämpfe  in  dem  über  der  Friedrichsquelle  errichte- 
ten Saale  vergenommen. 

In  fast  allen  Schwefelbädern  der  Pyrenäen  lässt  man  die 
Wasserdämpfe  auch  inhaliren. 

Eine  eigene  Form  der  Erkrankung  der  K  ehlkopf- 
Schleimhaut  unterscheidet  Spengler  als  Pharyngo-La- 
ryngitis  granulosa. 

Sie  ist  charakterisirt  durch  die  von  einem  Gefässnetz  ge- 
röthete  Schleimhaut,  die  gelockert  und  gewulstet  erscheint,  und 
in  welcher  sich  ein  Exsudat  an  verschiedenen  Stellen  abgelagert  hat. 
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Diese  Stellen  sind: 

1.  Die  Papillen,  die  von  dem  Exsudate  alterirt  sind. 

2.  Erguss  von  eiweiss-faserstoffigen  Blastem  in  Form  rund- 
licher Körper  theils  unter  dem  Epithelium,  theils  in  das  Paren- 
chym  der  Schleimhaut  und  in  das  submucöse  Gewebe. 

3.  Sehen  wir  sehr  kleine,  fast  krystallhelle  Bläschen,  die  Er- 
hebungen des  Epithels  sind  die  Folge  von  serösem  Erguss  oder 
eiweissstoffiger  oder  faserstoffiger  Exsudation. 

Die  Kranken  haben  das  Gefühl  von  Trockenheit,  Brennen, 
und  als  ob  ein  fremder  Körper  im  Halse  wäre,  die  Respiration 
wird  beschwerlicher,  die  Stimme  heiser,  ermüdet  leicht,  ja  oft 
tritt  vollständige  Stimmlosigkeit  ein,  der  Hals  schmerzt,  das 
Schlingen  wird  gehindert,  ein  Gefühl  von  Angst  und  Zusammen- 
schnüren des  Halses  und  der  Brust  und  rauher  Husten  sind  die 
hervorstehenden  Symptome ,  denen  sich  die  eines  chronischen 
Bronchialkatarrhes,  von  Emphysem  u.  s.  w.  zugesellen. 

Für  die  Pharyngo-Laryngitis  granuloca  sind  im  Allgemeinen 
dieselben  Indicationen  in  Geltung,  welche  für  die  Laryngitis  chro- 
nica angegeben  wurden,  und  findet  desshalb  das  bereits  bezeich- 
nete Heilverfahren  seine  Anwendung.  Vorzüglich  eignen  sich  die 
alkalisch-muriatis  eben  Quellen  in  Verbindung  mit  Mol- 
ken zur  Trinkkur  und  die  Salzdunstbäder  zur  Inhalation. 

In  Ems  empfahl  Spengler  besonders  die  Inhalation  der 
Thermalgase  gegen  die  Pharyngo-Laryngitis  granulosa.  Der  Name 
Inhalation  ist  eigentlich  für  die  daselbst  übliche  Methode  des  Ge- 
brauches der  Thermalgase  nicht  der  ganz  richtige.  Die  Gase  wer- 
den da  nicht  eigentlich  inhalirt,  d.  h.  in  die  Lunge  eingeathmet, 
sondern  die  Gase  kommen  nur  mit  der  kranken  Partie  des  Hai 
ses  und  des  Kehlkopfes  in  Berührung,  durchdringen  die  Schleim- 
haut und  die  submucöse  Exsudation  und  werden  dann  wieder 
ausgestossen,  ohne  in  die  Lungen  gelangt  zu  sein.  Es  ist  also 
mehr  eine  Gasdouche  für  die  Schleimhaut  des  Halses,  eine  Gas- 
injeetion,  aber  ein  eigentliches  Inhaliren  tindet  nicht  statt.  Den- 
noch ist  aber  die  Wirkung  als  eine  gewisse  Gymnastik  der  Lun- 
gen und  des  Brustkorbes  nicht  zu  übersehen. 

Chronischer  Katarrh  der  Luftröhre  und  ßronchialschleiiuhaut. 

Der  chronische  Bronchialkatarrh  tritt  gewöhnlich  unter  zwei- 
erlei Formen  auf.  Die  eine  —  der  Catarrhe  sec  Lännec's  ist  da- 
durch ausgezeichnet,    dass   der    Auswurf  sparsam,   schleimig,    und 


220 

mehr  oder  weniger  zäh  zu  sein  pflegt,  bei  der  anderen  Form  — 
meist  Blenorrhoe  der  Bronchialschleimhaut  genannt  —  ist  der 
Auswurf  reichlich,  und  liefert  grosse  Massen  schleimig  -  eiterigen 
Secretes. 

Die  erstere  Form  ist  zumeist  mit  den  heftigsten  Beschwer- 
den, quälend-en,  lang  andauernden  Hustenanfällen  verbunden, 
welche  zuweilen  zu  dauernder  Dyspnoe  führen,  als  deren  weitere  Fol- 
gen sich  nicht  selten  Cyanose  und  sogar  ziemlich  beträchtlicher 
Hydrops  entwickeln.  Bei  der  Auscultation  hört  man  oft  Rhonchus 
sibilans,  seltener  den  Rhonchus  sonorus,  in  anderen  Fällen  klein- 
blasiges Rasseln,  in  anderen  endlich  nur  vermindertes  vesiculäres 
Athmen. 

Die  zweite  Form,  der  chronische  Bronchialkatarrh  mit 
reichlichem,  flüssigem,  gelb  gefärbten  Secrete  verursacht  verhält- 
nissmässig  geringere  Beschwerden.  Der  Husten  ist  nicht  so  quä- 
lend und  anhaltend,  auch  die  Dyspnoe  pflegt  geringer  zu  sein 
und  tritt  nur  dann,  wenn  eine  acute  Reizung  der  Bronchiiil- 
schleimhaut  zum  chronischen  Leiden  hinzukömmt,  stärker  auf, 
Bei  der  Ausculation  sind  theils  grobe  Rhonchi  theils  grob-  und 
feinblasiges  Rasseln  zu  vernehmen. 

Der  chronische  Bronchialkatarrh  wird,  wenn  er  hochgradig 
und  lange  anhaltend  ist,  selten  vollständig  geheilt  und  führt  bei 
seiner  langen  Dauer  zu  Emphysem  oder  anderen  Veränderungen 
des  Lungenparenchyms. 

Die  Balneotherapie  hat  die  genaue  Unterscheidung  der 
beiden  Formen  des  chronischen  Bronchialkatarrhes  zu  berücksich- 
tigen, ebenso  wie  die  ätiologischen  Momente,  welche  diesen  her- 
vorriefen und  unterhalten.  Diese  Momente  sind:  Circuiationshin- 
dernisse  der  mannigfaltigsten  Art,  welche  eine  gehemmte  Ent- 
leerung der  Bronchialvenen  verschulden,  anhaltende  Reize,  welche 
die  Schleimhaut  direct  treffen  (Staub,  Dämpfe,  zu  kalte  oder  zu 
heisse  Luft  u.  s.  w.),  Erkältungen  der  äusseren  Haut,  endlich  con- 
stitutionelle  Krankheiten,  welche  den  betreffenden  Individuen  eine 
unläugbare  Disposition  zu  Katarrhen  verleihen. 

In  manchen  diesen  Fällen,  namentlich  wo  die  Ursache  er- 
folgreich zu  bekämpfen  ist,  und  die  Dauer  des  Leidens  keine 
allzulange  ist,  leistet  die  Balneotherapie  durch  die  ihr  zu  Gebote 
stehenden  Mittel  (Trinkkur,  Badekur,  Inhalationen)  Treffliches 
und  erzielt  überraschende  Heilresultate.  Wenn  die  Blennorrhoe 
schon  durch  Jahre  gedauert  hat  und  in  ihrem  Gefolge  Bronchi- 
ectasien  und  Lungenemphysem  mit  deren   bekannten   Consecutiv- 
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Erscheinungen  aufgetreten  sind,  so  darf  man  allerdings  nicht  er- 
warten, durch  Brunnen-  und  Badekuren  Heil  un  g  en  zu  erzielen  ; 
aber  diese  Kuren  leisten  dann  Hinlängliches,  wenn  sie,  je  nach 
der  verschiedenen  Intensität  des  Leidens  auf  kürzere  oder  längere 
Zeit  hin  eine  mehr  oder  weniger  quantitative  Abnahme  des  Se- 
cretes  bewirken  und  die  asthmatischen  Beschwerden   lindern. 

Zur  Trinkkur  bei  dem  chronischen  Katarrh  der  Luftröh- 
ren- und  Bronchialschleimhaut  werden  dieselben  Mineralwässer 
verwerthet,  wie  beim  chronischen  Katarrh  der  Kehlkopfschleim- 
haut:  Alkalische  und  alkalisch  muri  atisch  e  Säue  r- 
linge,  alkali  s  ch- salinische  Quellen,  Kochsalzwäs- 
ser, S  ch  wefel  wä  sse  r  ,  erdige  Mineralwässer  und  end- 
lich Eisensäuerlinge. 

Die  grosse  Zahl  der  hier  empfohlenen  Wässer  lässt  sich 
leicht  aus  dem  Umstände  erklären,  dass  eben  die  Ursachen,  wel- 
che den  Bronchialkatarrh  hervorrufen,  der  mannigfaltigsten  Art 
sind  und  hiemit  auch  die  Indikationen  verschiedenartiger 
werden. 

Da  die  Lage  des  Kurortes  für  seine  Empfehlung  bei  Bron- 
chialkatarrhen grosse  Bedeutung  hat,  so  werden  wir  hier  im  Kur- 
zen die  klimatischen  Verhältnisse  der  betreffenden  Kurorte  an- 
deuten. 

Im  Allgemeinen  passen  für  torpide  Kranke  und  Solche  deren 
chronischer  Bronchialkatarrh  mit  reichlichem  Auswurfe  schleimartiger 
Massen  verbunden  ist,  zum  Aufenthalte  besser  hochgelegene,  tro- 
ckene Orte  mit  frischer,  erregender  Gebirgsluft,  für  erethische 
Individuen  hingegen  und  wo  mehr  die  Symptome  des  Catarrh 
sec  mit  grosser  Reizbarkeit  der  Athmungsorgane  vorhanden  sind, 
besser  tief  liegende  Orte  mit  feuchter,  warmer  Luft. 

I.  Die  alcalischen  Säuerlinge  werden  abgesehen  von 
den  leichteren  Formen  des  chronischen  Katarrhs  vorzüglich 
da  ihre  geeigneteste  Anwendung  finden,  wo  das  blennorrhoische 
Stadium  des  chronischen  Katarrhs  bereits  eingetreten  ist  und  da- 
bei die  so  sehr  belästigende  und  häufige  Säureentwickelung  statt- 
findet, Follikelschwellung  mit  massiger  Auflockerung  der  Schleim- 
haut vorhanden,  vor  Allem  aber  da,  wo  neben  den  Erscheinungen 
der  Blennorrhoe  die  Innervation  sowohl  in  den  krankhaft  ergifle- 
nen  Partien,  als  auch  durch  Reflexaction  n  anderen  Organen 
und  in  dem  Gesammtorganismus  gestört  ist.  Sie  können  jedoch 
nur  dann  verordnet  werden,  wenn  die  Symptome  acuter  activer 
Reizung  vollständig  verschwunden  sind,  weil  sonst  der  Einfluss  der 
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Kohlensäure  die  Reizungssymptome  nur  noch  mehr  gesteigert 
würden.  In  allen  Fällen,  in  denen  man  Congestionen  nach  der 
Bronchialschleimhaut  vermeiden  muss,  sind  diese  Säuerlinge  als 
erregend,  contraindicirt. 

Die  Josefsquelle  in  Bilin,  die  Königs  -  Ottoquelle  in  Giess- 
h ü b e  1 ,  die  Wässer  von  Fachingen,  Geilnau,  Preblan, 
endlich  die  F  ellath  alqu  eil  en  sind  hier  ebenso  wie  beim  La- 
ryngealkatarrhe  die  geschätztesten  und  allgemein  angewendeten 
Säuerlinge. 

Bilin  und  Giess  hüb  el  besitzen  ein  mildes  Klima  und  herr- 
liche Lage.  —  In  Giesshübel  ist  auch  gute    Molke   zu  haben. 

Bei  langwierigen  Katarrhen  mit  bedeutender  Schleimsecre- 
tion  leisten  diese  Bäder  oftmals  sowohl  innerlich  als  zum  Gurgeln 
oder  Hinterhalten  und  Verdunstenlassen  des  Wassers  im  Schlünde 
treffliche  Dienste. 

IL  Die  alkalisch-mur iatischen  Quellen  sind  vor- 
zugsweise für  scrophulöse,  schwächliche  Personen  geeignet,  bei 
denen  Neigung  zu  katarrhalischen  Affectionen  vorhanden  ist  und 
wo  geringe  Schädlichkeiten  häufige  Bronchialkatarrhe  hervorrufen, 
Personen,  welche  zu  Erkältungen  geneigt,  durch  diese  häufig  ka- 
tarrhalische Entzündungen  der  Bronchialschleimhaut  acquiriren, 
finden  gleichfalls  an  diesen  Quellen  die  wirksamsten  Heilmittel. 
Darum  eignen  sich  die  alkalisch-muriatischen  Wässer  sowohl  für 
jugendliche  Individuen  mit  ausgeprägtem  Scrophelhabitus,  als  des- 
sen Ausdruck  auch  der  Lungenkatarrh  erscheint,  wie  auch  für 
Personen  im  vorgerückten  Alter,  bei  denen  Schlaffheit  der 
Schleimhäute  und  hiemit  auch  Störung  der  Function  der  Bron- 
chialschleimhaut, vorhanden  ist. 

Wo  die  Innervation  darniederliegt  und  die  torpide  Constitu- 
tion mehr  ausgeprägt  ist,  passen  die  kalten  durch  Kohlensäure- 
reich thum  anregender  wirkenden  Quellen  von  Selters,  Glei- 
chen ber  g,  Sczawnicza,  Roisdorf ,  Sal  zb  ru  nn,  Luhat- 
schowitz  und  ihnen  sich  anreihend  die  mi  lden  Kochsalzwässer 
von  Kronthal,  Kissingen  (Maxbrunnen),  Homburg  (Loui- 
senbrunnen  und  Ludwigsbrunnen)  und  Alsö-Sebes  (Amalien- 
brunnen). 

Wenn  jedoch  der  erethische  Charakter  mehr  ausgeprägt  und 
die  Reizbarkeit  der  Schleimhaut  eine  grosse  ist,  passen  mehr  die 
Thermalquellen  von  Ems  und  ihnen  sich  anreihend  die  milden 
Kochsalzthermen  von  Soden,  Cann statt,  Mondorf,  Baden- 
Bade  n. 
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Die  allgemeinste  Anwendung  unter  den  genannten  Quellen 
bei  chronischen  Bronchialkatarrhen  finden  die  Ems  er  Quellen: 
Das  Krähnchen,  der  Kesselbrunnen  und  (besonders  bei  Kindern) 
der  Fürstenbrunnen.  Die  chronischen  Katarrhe  der  Respirations- 
schleimhaut sind  jene  Krankheiten,  denen  Ems  vorzüglich  seinen 
Weltruf  verdankt.  Die  verschleppten  acuten  Katarrhe  ohne  dys- 
krasische  Basis ,  ohne  Structur-  und  Texturveränderung  gestatten 
die  besten  Prognose  und  bilden  die  geeignetesten  Objecte  für  die 
Emser  Trinkkur,  zumal  wenn  die  Patienten  zarter,  nervöser  Natur 
sind.  In  Fällen,  in  denen  pathologische  Ablagerungen  Ursache  der 
steten  Reizung  der  Respirationsschleimhaut  sind,  gestaltet  sich 
die  Prognose  ungünstiger.  Sind  Fiebererscheinungen  vorhanden, 
so  ist  selbst  der  Gebrauch  der  milden  Emser  Quellen  contrain- 
dicirt. 

Gleichenberg  liegt  6G3'  über  der  Meeresfläche,  von 
schützenden  Bergen  umschlossen,  nur  nach  Süden  offen,  besitzt 
besonders  mildes  und  gleichmässiges  Klima,  vorzügliche  Molken, 
treffliche  Kureinrichtungen. 

Sczawnicza  liegt  800'  über  dem  Meere.  Die  Luft  ist  rein 
und  frisch,  mildes  Gebirgsklima,  durch  die  Kette  hoher  Berge 
geschützt.  Die  Molke  wird  gut  bereitet. 

Salzbrunn  liegt  1220'  über  dem  Meere.  Das  Klima  ist 
ziemlich  milde,  doch  ist  das  Thal  zum  Theile  nacli  Nordwesten 
offen.  Die  Lufttemperatur  unterliegt  manchen  Schwankungen  wäh- 
rend des  Tages.  Die  Molke  ist  ausgezeichnet. 

Luhatscho  witz  liegt  1600'  über  dem  Meere.  Mildes  halb- 
feuchtes Klima.  Das  Thal  ist  gegen  kalte  Winde  geschützt.  Die 
Molkenanstalt  vorzüglich  eingerichtet. 

Das  Wasser  von  Selters  und  Roisdorf  wird  zumeist  im 
versendeten  Zustande  angewendet. 

Kronthal  liegt  5l2'  über  der  Meeresfläche.  Das  Klima  ist 
sehr  milde.  Gegen  West-,  Nord-  und  Ostwinde  von  den  Ausläu- 
fern des  Taunus  geschützt,  ist  das  Thal  nur  gegen  Süden  offen. 
Gute  Molkenanstalt. 

Kissingen  liegt  620'  über  dem  Meere.  Das  Klima  ist  sehr 
milde,  die  Temperatur  ziemlich  beständig,  von  heftigen  Winden 
und  dichten  Nebeln  verschont.  Gute  Molke. 

Homburg  liegt  602'  über  dem  Meere,  besitzt  mildes  Ge- 
birgsklima. Im  Nordwesten  ist  der  Ort  von  den  Vorbergen  des 
Taunus  eingeschlossen.  Molkenanstalt. 

Ems  liegt  291'  über  dem  Meere.  Gegen  Ost-    und  Nordost- 
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winde  geschützt.   Die  Luft  ist  rein  und  frisch,  das  Klima  milde, 
zuweilen  schnellerer  Temperaturwechsel  und  grössere  Regenmenge. 

Gute  Molke. 

Soden  liegt  437'  über  dem  Meere,  von  den  Tanusbergen 
gegen  Nord-,  Nordost-  und  Nordwestwinde  geschützt.  Das  Klima 
ist  sehr  milde,  ohne  wesentliche  Temperatursprünge.  Sehr  gute 
Molkenanstalt. 

Cannstatt  liegt  980'  über  dem  Meere.  Das  Klima  ist 
äusserst  milde,  das  Thal  nur  nach  Osten  und  Süden  offen.  Vor- 
zügliche Molken. 

Mondorf  liegt  009'  über  dem  Meere  und  besitzt  mildes 
Klima,  nur  ist  die  Kuranstalt  den  Winden  ziemlich  ausgesetzt. 

Baden-Baden  liegt  616'  über  der  Meeresflache.  Das  Klima 
gehört  zu  den  mildesten  Süddeutschlands.  Ausgezeichnete  Molkeu- 
anstalt. 

III.  Die  alkalisch- salinischen  Mineralwässer, 
welche  eine  kräftig  ableitende  purgirende  Wirkung  üben,  finden 
in  einer  sehr  grossen  Reihe  von  Bronchialkatarrhen  ihre  vorzüg- 
lichste Anzeige  und  zwar  bei  jenen  Fällen,  wo  Circulationsstörun- 
gen  in  den  Abdominalgefässen  das  veranlassende  Moment  der 
Bronchialkatarrhe  sind.  Personen  des  mittleren  Lebensalters,  wel- 
che ein  behäbiges  Leben  führen,  reichlich  essen  und  gut  trinken, 
bei  denen  Stoffeinnahme  und  Verbrauch  in  einem  für  den  letz- 
teren ungünstigen  Verhältnisse  stehen,  die  an  Fettleibigkeit  und 
Verdauungsbeschwerden  leiden,  Hämorrhoiden  bekommen  und  mit 
trägem  Stuhlgange  zu  kämpfen  haben,  klagen  zumeist  über  die 
Beschwerden  des  Bronchialkatarrh's  und  finden  gegen  dieselben 
nirgend  so  sichere  und  ergiebige  Abhilfe  als  an  den  alkalisch- 
salinischen  Quellen.  Unter  diesen  hat  mit  Recht  als  Heilmittel 
für  Fettleibige  und  Abdominalplethoriker  der  Kreuzbrunnen  und 
Ferdinandsbrunnen  Marienba d's  den  grössten  Ruf;  aber  auch 
der  Mühlbrunnen  und  Marktbrunnen  Karlsbads  leisten  treff- 
liche Dienste.  Die  schwächeren  alkalisch-salinischen  Quellen  von 
Rohitsch,  Füred,  Ofen,  Stubnya  passen  nur  dann,  wenn 
die  Abdominalstasen  nicht  bedeutend  und  in  schwächlichen  Indi- 
viduen vorkommen. 

Den  alkalisch-salinischen  Mineralwässern  reihen  sich  hier 
gleichfalls  durch  ihre  auf  Entlastung  des  Unterleibes  vom  Blut- 
drucke gerichtete  Wirkung  die  stärkeren  Ko  ch  s  alzwässer 
an:  Der  Rakoczy  und  Pandur  in  Kissingen,  der  Kaiserbrunnen 
und  Elisabethbruunen  in  Homburg,  der  Kochbrunnen  in  Wies- 
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baden,  der  Wilhelnisbrunnen  und  Schwefelbrunnen  in  Soden, 
dann  der  künstlich  verdünnte  Kurbrunnen  von  Nauheim  (58 
Gran  Chlornatrium  in  lt>  Unzen),  die  Elisenquelle  in  Kr  eu  z  na  eh. 

Marienbad  liegt  1'J12'  über  der  Meeresfläche.  Nur  gegen 
Süden  offen,  nach  den  anderen  Richtungen  von  schützenden  Ber- 
gen umgeben,  besitzt  der  Ort  ein  mildes  Gebirgsklima,  häufige 
Regen.  Gute  Molke. 

Karlsbad  liegt  1150'  über  dem  Meere,  gegen  Osten  und 
Westen  von  Bergen  begrenzt.  Das  Klima  etwas  veränderlich.  Nord- 
und  Nordwestwinde  häufig. 

R  o  h  i  t  s  c  h  besitzt  ein  mildes  Klima. 

F  ü  r  e  d  ,  durch  treffliches  Klima  herrorragend,  besitzt  eine 
ausgezeichnete  Molkenanstalt  und  der  Plattensee  bietet  eine  gün- 
stige Unterstützung  der  Kur. 

Wiesbaden,  323'  über  dem  Meere,  in  einem  nach  Süden 
und  Südwesten  fast  offenen  Thalbecken  gelegen,  hat  ein  äusserst 
mildes  Klima,  ohne  Temperatursprünge.  Die  Thermaldämpfe  kön- 
nen zur  Inhalation  verwendet  werden. 

Nauheim,  430'  über  dem  Meere  gelegen,  besitzt  ein  mil- 
des Klima.  Die  Gradirwerke  der  nahen  Saline  ermöglichen  Inha- 
lationen von  Salzdunst. 

Kreuznach,  230'  über  dem  Meere  gelegen,  hat  gleichfalls 
mildes  Klima  und  die  Vortheile  der  nahen  Saline. 

IV.  Die  Schwefelwässer,  namentlich  die  alkalischen 
Schwefelwässer  finden  bei  dem  Bronchialkatarrh  in  derselben 
Weise  wie  bei  Laryngealkatarrh  ihre  Anzeige.  Die  geeignetesten 
Individuen  für  den  Gebrauch  derselben  sind  pastöse,  torpide  Con- 
stitutionen, Personen  mit  allgemeiner  Schwäche  des  Organismus, 
mit  Schlaffheit  der  Gewebe,  an  Rheumatismus  Leidende  und  ältere 
Personen,  wenn  in  der  Bronchialschleimhaut  keine  akute  Hyperä- 
mie von  bedeutendem  Grade  vorhanden  ist  und  sich  noch  keine 
wesentliche  Dilatation  der  Bronchien  entwickelt  hat.  Beschleunigte 
Circulation  durch  die  Lungen,  bessere  Expectoration  und  Ver- 
minderung der  Dyspnoe  sind  Symptome,  die  bei  dem  Gebrauche 
dieser  Quellen  eintreten,  zumal  wenn  günstig  gelegene  Kurorte 
gewählt  werden ,  welche  auch  die  geeigneten  klimatischen  Ver- 
hältnisse zu  bieten  vermögen. 

Die  Schwefelwässer  finden  vorzugsweise  bei  derjenigen  Form 
des  chronischen  Bronchialkatarrhs  ihre  Anzeige,  wo  ein  geringes 
zähes  Secret  vorhanden  ist  —  Catarrhe  sec  Lännecs  —  und  die 
Kranken    besonders   durch   laugedauernde    Hustenanfallc    gequält 
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werden,  welche  von  grosser  Heftigkeit   mit   Brechen   nnd  Würgen 
verbunden  sind. 

Unter  den  Schwefelwässern  eignen  sich  zum  Kurgebrauche 
Nenndorf,  Eilsen,  Weilbach,  Langenbrücken,  Boll, 
Obladis,  Baden  bei  Wien,  Luchon,  Eaux  bonnes,  Ver- 
n  e  t,  Amelie  les  bains,  Cauterets. 

Nenndorf  liegt  220'  über  dem  Meere  in  freundlicher  Ge- 
gend. Das  Klima  ist  etwas  veränderlich,  die  Luft  im  Allgemeinen 
mehr  feucht  als  trocken. 

In  Nenndorf  lässt  man  die  Trinkquelle  in  Verbindung  mit 
warmer  Milch  oder  Molke  nehmen.  Unterstützend  wirken  die 
trockenen  und  feuchten  Inhalationen  von  den  Quellengasen. 

Eilsen  liegt  273'  über  der  Meeresfläche,  gegen  Nordwest 
und  Südwest  durch  Höhen  geschützt.  Das  Klima  ist  etwas  ver- 
änderlich. Das  Wasser  von  Eilsen  wird  gleichfalls  mit  warmer 
Milch  gemischt  getrunken. 

W eil b ach  420'  über  dem  Meere  gelegen,  hat  ein  sehr  mil- 
des Klima.  Nach  Norden  durch  die  Tannusberge  geschützt,  ist 
der  Kurort  nach  Süden  offen  und  der  Sonne  zugänglich. 

In  Weilbach  ist  das  Wasser  leichter  verdaulich,  als  die 
beiden  erstgenannten  Schwefelquellen,  darum  auch  bei  zarteren 
Individuen  anwendbar.  Ueberdies  wirkt  auch  der  Reichthum  an 
Alkalien,  durch  welchen  sich  das  Weilbacher  Wasser  auszeichnet, 
günstig  auf  den  Katarrh  der  Schleimhäute  ein.  Die  Wirkung  der 
Trinkkur  wird  durch  Inhalationen  unterstützt. 

Langenbrücken  liegt  440'  über  dem  Meere  und  besitzt 
sehr  günstige  klimatische  Verhältnisse.  Die  Luft  ist  milde.  Man 
lässt  die  Trinkquelle  in  Verbindung  mit  Molke  nehmen. 

Boll  (in  Würtemberg)  liegt  1288'  über  dem  Meere  und 
Reutlingen  (in  Würtemberg)  1170'  über  der  Meeresfläche. 
Beide  haben  mildes  Klima.  Man  lässt  ihre  Quellen  in  Verbindung 
mit  Ziegenmolke  trinken. 

Die  Quellen  in  Boll  enthalten  in  16  Uncen  unter  6,10  Gr. 
festen  Bestandteilen:  Schwefelsaures  Natron  3,34,  kohlensaures 
Natron  1,03  und  kohlensaure  Kalkerde  1,44  Gran,  Kohlensäure 
4,12  K.  Z.  und  Schwefelwasserstoff  0,145  K.  Z. 

In  Reutlingen  enthalten  die  Quellen  unter  4,01  Gr.  festen 
Bestandteilen :  Kohlensaures  Natron  1,61,  kohlensaure  Kalkerde 
1,20  Gran,  Kohlensäure  26  6,  K.  Z.  und  Schwefelwasserstoff 
0,315  K.  Z. 

Obladis  im  tirolischen  Oberinnthale  3780'  über  dem  Meere 
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gelegen,  besitzt  ein  mildes  Gebirgsklima,  die  Schwefelquelle   lässt 
man  in  Verbindung  mit  der  guten  Molke  daselbst  trinken. 

Die  Schwefelquelle  in  Obladis  enthält  unter  14,3;}  Gran 
festen  Bestandtheilen :  Schwefelsaures  Natron  0,37,  schwefelsauren 
Kalk  8,07,  schwefelsaure  Magnesia  2,87,  kohlensauren  Kalk  2,54 
Gran,  Kohlensäure  2,84  K.  Z.  und  Schwefelwasserstoff  0,039  K.  Z. 

Baden  bei  Wien  liegt  672'  über  dem  Meere  am  östlichen 
Abhänge  der  celtischen  Alpen  in  freundlicher  Gebirgsgegend.  Die 
Luft  ist  frisch  und  kräftigend,  die  Temperatursprünge  jedoch  em- 
pfindlich. Man  lässt  das  Wasser  in  Verbindung  mit  Molke  trinken 
und  die  Kur  findet  in  den  Inhalationen  des  Gases  wirksame  Un- 
terstützung. 

Bagneresde  Luchon  liegt  1936'  über  dem  Meere  in 
einem  nach  Norden  und  Süden  offenen,  gegen  Westen  und  Osten 
von  Bergen  umschlossen  m  Pyrenäenthale.  Das  Klima  ist  sehr 
milde.  Die  Trinkkur  wird  durch  Inhalationen  unterstützt. 

Eaux  bonnes  liegt  2233'  über  dem  Meere.  Das  Klima 
ist  durch  den  raschen  täglichen  Temperaturwechsel  in  dem  schmalen 
Thale  nicht  sehr  günstig.  Man  lässt  das  Wasser  mit  Milch  oder 
Gummisyrup  trinken. 

Vernet,  19;*7'  über  dem  Meere  gelegen,  hat  ein  sehr  mildes 
Klima.  Die  Luft  ist  des  Morgens  und  Abends  ziemlich  feucht.  Zum 
Trinken  wird  vorzugsweise  die  Elisenquelle,  welche  eine  Temperatur 
von  26°  R.  und  0,1429  Grammes  Schwefelnatrium  hat,  benützt. 

Amelie  les  bains  (auch  Arles  genannt)  liegt  819'  über 
dem  Meere  und  besitzt  sehr  mildes  Klima.  Man  lässt  das  Wasser 
mit  Milch,  Molke  und  Gummisyrup  gemengt   trinken. 

C auter ets  liegt  2991  über  dem  Meere,  nach  Norden  und 
Süden  offen,  besitzt  ein  mildes  Klima,  nur  herrscht  des  Morgens 
und  Abends  eine  frische  Temperatur.  Die  Quelle  des  Buvette  de 
la  Raillere  (mit  einer  Temperatur  von  -f-  31°  20  R.)  welche  vor- 
zugsweise zum  Trinken  dient,  hat  in  1000  Grammes  unter  0,1823 
festen  Bestandtheilen:  Schwefelnatrium  0,0194  Grammes,  schwefel- 
saures Natron  0,0443  Grammes  und  Chlornatrium  0,0495  Grammes. 

V.  Die  Eisensäuerlinge  wirken  bei  chronischem  Katarrhe 
der  Bronchialschleimhaut  in  doppelter  Richtung,  indem  sie  die 
übermässige  Secretion  der  Schleimhaut  vermindern  und  einen 
günstigen  Einfluss  auf  die  Magenschleimhaut  haben,  den  Appetit 
verbessern,  die  Verdauung  regeln  und  hiedurch  die  Ernährung 
des  ganzen  Körpers  heben,  welcher  dadurch  die  Krankheit  besser 
zu  ertragen  im  Stande  ist. 

15* 
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Das  Eisen  verdankt  seine  Eigenschaft,  die  profusen  Secre- 
tionen  zu  vermindern,  vorzugsweise  seiner  Fähigkeit  den  Tonus 
der  Gewebe  und  der  Kapillargefässwandungen  zu  vermehren  und 
die  Transudation  zu  vermindern.  Unterstützt  wird  seine  Wirkung 
in  den  Eisenwässern  durch  die  in  denselben  enthaltenen  Alkalien, 
deren  günstige  Wirkung  auf  den  Katarrh  bereits  hervorgehoben 
wurde.  Darum  sind  auch  hier  die  alkalischen  Eisensäuerlinge  die 
geeignetesten. 

Sie  finden  ihre  Anzeige  besonders  bei  den  mit  copiöser 
Schleimsecretion  einhergehenden  chronischen  Bronchialka- 
tarrhen, bei  denen  die  Bronchialwiinde  erschlafft,  die  Bronchien  nicht 
selten  erweitert  sind,  die  Muscularis  in  einem  subparalytischen  Zu- 
stande ist ;  ferner  bei  copiöser  Schleimbildung  in  den  Respirationsor- 
ganen, welche  mit  Blenorrhoe  des  Digestionstraktes  und  Erschlaf- 
fung seiner  Schleimhaut  einhergeht,  bei  chronischen  Katarrhen 
der  Respirationsorgane  die  mit  Leiden  in  der  Sexualsphiire  in  Ver- 
bindung zu  stehen  scheinen,  endlich  bei  diesen  Katarrhen,  wenn 
sie  in  anämischen  geschwächten  Individuen,  besonders  zur  Zeit 
der  Pubertätsentwicklung  vorkommen. 

Kurorte  mit  Eisensäuerlingen,  die  für  chronische  Bronchial- 
katarrhe Empfehlung  verdienen,  sind:  Cudowa,  Altwasser, 
Charlottenbrunn,  Reinerz,  Krynica,  Liebwerda, 
Flinsberg,  Sternberg,  Elöpatak,  Franzensbad,  Elster, 
Rippoldsau. 

Cudowa  liegt  1235'  über  der  Meeresfläche  und  besitzt  ein 
mildes  Klima.  Gegen  Nord-  und  Nordosten  von  Bergen  geschützt, 
ist  der  Kurort  nur  gegen  Süd-  und  Südwesten  offen. 

Altwasser  liegt  1255'  über  dem  Meere,  ringsum  von  Wald- 
höhen überragt.  Die  Luft  ist  frisch  und  kräftigend. 

Charlottenbrunn  liegt  1549'  über  dem  Meere  durch 
hohe  Berge  gegen  West-,  Nord-  und  Nordostwinde  geschützt.  Der 
Ort  besitzt  eine  gute  Molkenanstalt. 

Reinerz  liegt  1785'  über  dem  Meere  von  Bergen  umschlossen 
und  besitzt  ausgezeichnete  Molken.  Klima  etwas  rauh. 

Krynica,  etwa  2000'  über  dem  Meere  gelegen,  von  schützen- 
den Bergen  umschlossen,  hat   ein  mildes  Karpathenklima. 

Flinsberg  liegt  1550'  über  dem  Meere.  Das  Gebirgsklima 
ist  ein  wechselreiches,  ziemlich  rauhes.  Gute  Molken. 

Franzensbad  liegt  1350'  über  der  Meeresfläche.  Das 
Klima  ist  veränderlich,  öfterer  Temperaturwechsel  und  Vorherrschen 
yon  Winden. 
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Elster,  1465'  über  dem  Meere  gelegen,  ist  gegen  Nord- 
ostwinde geschützt  und  besitzt  ein  milderes  Klima.  Gute  Molken- 
anstalt. 

Rippoldsau  liegt  1886'  über  dem  Meere  gegen  Nord- 
und  Ostwinde  geschützt.  Das  Klima  ist  ziemlich  rauh.  Gute 
Molken. 

Den  grössten  Ruf  gegenüber  chronischen  Bronchialkatarrhen 
anämischer,  zarter  Individuen  besitzt  Rein  erz,  dessen  laue  Quelle 
sich  in  der  That  für  derartige  schwächliche,  reizbare  Constitutio- 
nen besonders  eignet  und  in  der  ausgezeichneten  Molke  ein  wirk- 
sames Unterstützungsmittel  findet. 

VI.  Die  erdigen  Mineralquellen  werden  bei  den  chro- 
nischen Katarrhen  der  Respirationsorgane  vorzugsweise  durch 
die  Eigenschaft  der  Kalksalze,  auf  die  Schleimhäute  austrocknend 
und  adstringirend  zu  wirken,  angezeigt  sein.  Sie  vermindern  hie- 
durch  auch  die  Lungenhyperämie.  Die  geeignetesten  Formen  für 
die  Mineralwasser  dieser  Kathegorie  sind:  Schleichende  katarrha- 
lische Schleimhautentzündungen  der  Luftwege  mit  dem  Charak- 
ter des  Erethismus,  insbesondere  als  Residuen  der  Grippe,  suba- 
cute Bronchitiden,  welche  von  trockenem  Husten  und  spärlichem 
Auswurfe  begleitet  sind  und  bei  jüngeren  Individuen  mit  sehr  er- 
regbarem Nerven-  und  Gefässsystem  auftreten. 

Die  Kalkwässer  erscheinen  jedoch  co-itraindizirt  bei  jenen 
chronischen  Bronchialkatarrhen ,  bei  denen  Atonie  der  Schleim- 
haut vorhanden  ist,  wie  bei  dem  chronischen  Katarrhe  der  Greise. 
Es  werden  von  den  erdigen  Mineralquellen  am  besten  die 
Thermalquellen  von  Lippspringe,  Inselbad,  Weissenburg 
und  die  kalten  Quellen  von  Szkleno  verwerthet.  Es  reihen  sich 
aber  auch  die  an  Kalksalzen  reichen  Eisensäuerlinge  von  Kry- 
nica,  Bartfeld,  Borszek,  Elöpatak,  Cudova  etc.   an. 

In  Lippspringe  und  Inselbad  werden  vorzüglich  die 
Inhalationen  des  sich  aus  den  Quellen  entwickelnden  Gases  be- 
nützt, welches  in  100  Volumen  bei  der  Arminiusquelle  b'6,'25  Vol. 
Stickstoff,  15,26  Vol.  Kohlensäure,  und  0,50  Vol.  athmosph.  Luft, 
bei  der  Inselquelle  97,00  Vol.  Stickstoff  und  3,00  Vol.  Kohlen- 
säure enthält. 

Die  vorzüglichsten  Wirkungen  der  Inhalationen  äussern  sich 
bei  Kranken  mit  „entzündlichem  Lungenkatarrh,"  indem  diese  das 
Gefühl  von  Druck,  Spannung  und  Wundsein  auf  der  Brust  ver- 
lieren, der  Hustenreiz  sich  vermindert  und  die  krampfhaften  Hu- 
stenanfälle abnehmen,  die  Expectoration  leichter  von  Statten  geht. 
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Lippsp ringe  liegt  378'  über  der  Meeresfläche.  Das  Klima 
ist  feucht  und  milde,  ohne  besonders  raschen  Temperaturwechsel. 
Die  Arminiusqnelle  hat  eine  Temperatur  von  +  17°  R. 

Das  Iuselbad  bei  Paderborn  liegt  330'  über  dem  Meere. 
Der  Kurort  besitzt,  vor  Nordostwinden  geschützt,  eiu  feuchtmil- 
des Klima.  Die  Temperatur  der  Quelle  daselbst,  der  Ottilienquelle, 
beträgt  +  14°  5  R. 

Weisenburg  liegt  2750' über  dem  Meere  in  düsterer,  enger 
Gebirgsschlucht.  Das  Klima  ist  etwas  rauh.  Das  Wasser  hat  eine 
Temperatur  von  22  bis  23°  R. 

Szkleuo  liegt  1098'  über  dem  Meere,  hat  ziemlich  mildes  Ge- 
birgsklima Die  Temperatur  der  Quellen  ist  zwischen  16°  und  14°  R. 

Was  die  Inhalation  von  Gasen  und  Thermaldämpfcn  bei 
chronischen  Bronchialkatarrhen  betrifft,  so  gilt  hier  das  bereits 
bei  der  Balneotherapie  des  chronischen  Laryngealkatarrhs  Ange- 
gebene. 

Von  der  Inhalation  des  Stickgases  wurde  schon  die 
wohlthätige  Wirkung  bei  subacuten  Zuständen  hervorgehoben. 
Die  Inhalation  des  Seh  wefelwas  s  e  r  stoffgases  eignet  sich 
vorzüglich  bei  den  mit  heftigem  Reize,  aber  sehr  geringem  Secrete 
chronischen  Katharrhen,  und  die  Einathmung  des  vorzugsweise  Koh- 
lensäure enthaltenden  Gasgemenges  bei  reichlichen  Blenorrhoeu. 

Die  Inhalation  des  Schwefelwasserstoffes  kann  auch  hier  ent- 
weder für  sich  allein  vorgenommen  werden  —  trockene  Inhala- 
tion —  oder  es  kann  das  Gas  zugleich  mit  Wasserdämpfen  in 
einen  Raum  geleitet  und  dann  zu  warmen  und  feuchten  Inhala- 
tionen benützt  werden. 

Man  lässt  die  Inhalationen  nur  allmählig  stärker  und  län- 
gere Zeit  nehmen.  In  manchen  Orten  ist  die  Möglichkeit  grada- 
tim  mit  den  Inhalationen  vorzugehen,  trefflich  geboten.  Anfangs 
verordnet  man  den  Kranken  sich  in  der  Nähe  der  Quellen  auf- 
zuhalten und  hier  die  entströmenden  Gase  einzuathmen,  später 
lässt  man  das  Gas  mit  Wasserdämpfen  gemengt  einathmen,  und 
wenn  die  Patienten  diese  Manipulationen  gut  vertragen,  lässt  man 
schliesslich  den  Aufenthalt  durch  einige  Stunden  in  den  Gassalons 
nehmen.  Die  günstige  Wirkung  der  Einathmungen  von  Schwefel- 
wasserstoff bei  chronischen  Katarrhen  der  Laryngeal- ,  Tracheal- 
und  Bronchialschleimhaut  zeigt  sich  oft  schon  nach  kurzer  Zeit; 
die  Respiration  wird  leichter,  der  Husten  freier  und  die  Expec- 
toration  geht  besser  von  Statten,  das  Aussehen  der  Sputa  bes- 
sert sich  und  die  Kranken  fühlen  sich  behaglich. 
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Die  Kohlensäure  lässt  man  zumeist  in  Verbindung  mit 
Wasserdämpfen  inhaliren  und  bei  den  mit  massenhafter  Secretion 
verbundenen  chronischen  Bronchialkatarrhen  verwerthen,  wo  es  sich 
darum  handelt  durch  Beförderung  der  Expectoration  die  Dyspnoe 
zu  mindern. 

Den  gleichen  günstigen  Erfolg  bei  Blenorrhoen  haben  die 
Salzdunstbäder.  Die  Expectoration  geht  nach  diesen  leichter 
von  Statten  und  die  Kranken  fühlen  sich  oft  nach  verhältniss- 
mässig  kurzer  Zeit  wesentlich  wohler. 

An  die  Inhalationen  reiht  sich  in  therapeutischer  Beziehung 
die  Verordnung  des  Aufenthalt  es  an  der  See  für  die  an  chro- 
nischen Lungenkatarrh  Leidenden  an.  Es  ist  hier  die  Seeluft 
welche  als  Heilagens  für  die  katarrhalisch  erkrankte  Laryngeal-, 
Tracheal-  und  Bronchialschleimhaut  dient. 

Die  Seeluft  zeichnet  sich  vor  Allem  gegenüber  der  Land- 
luft durch  relativ  grösseren  Gehalt  an  Wasser  und  an  Salzen  in 
auffälliger  Weise  aus.  Die  Verhältnisse  des  Sauerstoffs  und  Stick- 
stoffs gestalten  sich  in  der  Seeluft  nicht  anders  als  in  der  Land- 
luft, ein  Anderes  ist  es  jedoch  betreffs  des  Kohlensäuregehaltes. 
Das  Verhältniss  des  letzteren  ist  bei  der  Seeluft  sehr  gering  und 
übersteigt  kaum  0,030  Kubikcentimeter  für  ein  Liter  Luft  bei 
Null- Temperatur  und  einem  Druck  von  70  Cent.,  während  im  Bin- 
nenlande dieses  Verhältniss  0,38  Centimeter  betrügt.  Die  Seeluft 
enthält  namentlich  bei  bewegter  See,  zahlreiche  Salzpartikelchen 
und  Einige  wollen  auch  die  Gegenwart  von  Jod  in  der  Meeres- 
luft nachweisen. 

Was  nun  weiter  die  Eigenschaften  der  Seeluft  betrifft,  so  ist 
der  Luftdruck  am  Strande  des  Meeres  stärker,  als  im  Innern  des 
Landes.  Die  Temperatur  an  der  Seeküste  ist  weniger  Schwankun- 
gen unterworfen,  als  fern  von  der  Küste.  Die  Seeluft  enthält  mehr 
Wasserdunst,  als  die  Luft  des  Binnenlandes  und  ist  auch  etwas 
reicher  an  Ozon. 

Die  wohlthätige  Wirkung  der  Seeluft  bei  chronischen  Ka- 
tarrhen der  Athmungsorgane,  beruht  nun  darauf,  dass  sowohl  die 
Function  der  Lunge,  als  die  der  Haut  lebhafter  angeregt  wird. 
Die  Steigerung  der  Hautthätigkeit,  ihre  vermehrte  Ausdünstungs- 
fähigkeit einerseits,  die  den  Lungen  zugeführte  grössere  Menge 
von  Sauerstoff,  Salztheilchen,  Brom-  nnd  Jod-Elementen  anderseits 
sind  die  wirksamen  Momente,  welche  den  günstigsten  Einfluss 
haben.  Bei  der  lebhaften  Wechselwirkung,  welche  zwischen  Haut- 
und  Lungen thätigkeit   besteht,  wird  durch  die    erhöhte  Hautaus- 
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dünstung  der  Schleimhautfläche  des  Respirationstraktes  eine  ge- 
wisse Ruhe  gewährt,  während  wiederum  die  in  der  Seeluft  suspen- 
dirten  zarten  Salzpartikelehen  ein  flüchtiges  und  leichtes  Reiz- 
mittel für  diese  Schleimhaut  abgeben. 

Dabei  ist  aber  auch  der  günstige  Einfluss  nicht  zu  übersehen, 
den  die  Seeluft  auf  den  ganzen  Nutritionsprozess  des  Indivi- 
duums ausübt. 

Der  Genuss  der  Seeluft  ist  in  erster  Reihe  bei  jenen  schwäch- 
lichen, zarten  Personen  indicirt,  bei  denen  eine  erhöhte  Empfind- 
lichkeit der  äusseren  Haut  gegen  Temperaturwechsel  vorhanden 
ist  und  hiemit  die  Geneigtheit  zu  Katarrhen  der  Luftröhren  und 
Bronchialschleimhaut  besteht.  (In  diesen  Fällen  wird  auch  das 
Baden  in  der  See  günstig  einwirken). 

Der  Aufenthalt  an  der  See  ist  ferner  besonders  für  jene 
Formen  des  chronischen  Katarrhs  angezeigt,  wo  dieser  sich  auf 
die  feinsten  Bronchien  verbreitet  zeigt,  die  Hustenanfälle  in  Folge 
dessen  sehr  quälend  und  lange  dauernd  sind  und  durch  die  Schwel- 
lung der  Schleimhaut  in  den  feinsten  Verzweigungen  zuweilen  an- 
haltende Dyspnoe  entsteht,  endlich  erweist  sich  die  erfrischende 
Seeluft  für  Bronchorrhoen  mit  massenhafter,  zuweilen  übelriechen- 
der Secretion  und  erschlaffter  Schleimhaut  günstig. 

Der  erfrischende,  belebende  und  reizende  Charakter  der  See- 
luft ist  vorzüglich  in  den  Seebädern  des  Nordens  ausgeprägt 
und  es  gelten  daher,  um  den  Aufenthalt  in  diesen  für  die  an 
Lungenkatarrh  Leidenden  zu  empfehlen,  die  eben  angegebenen 
Indicationen.  Wesentliche  Veränderung  erfährt  aber  die  Beschaf- 
fenheit der  Seeluft  in  den  südlichen  Seebädern  durch  die  daselbst 
herrschenden  klimatischen  Verhältnisse.  Die  höhere  und  gleich- 
massigere  Temperatur  an  den  Küsten  des  mittelländischen  Meeres 
gestattet  vielen  Kranken  den  Aufenthalt  daselbst ,  denen 
wegen  ihrer  grossen  Reizbarkeit  und  Neigung  zu  entzündlichen 
Rezidiven  an  den  Küsten  der  Nord-  und  Ostsee,  wo  im  Allge- 
meinen die  Temperatur  häufigerem  Wechsel  unterworfen  ist  und 
Nord-  und  Nordwestwinde  vorherrschen,  zuweilen  nicht  gestattet 
wäre. 

Was  die  Seebäder  des  Nordens  betrifft,  so  eignen  sich  im 
Allgemeinen  zum  Aufenthalte  für  die  an  chronischen  Bronchial- 
katarrhe mehr  die  Bäder  an  der  Nordsee  als  die  an  der  Ost- 
see, weil  bei  jenen  das  Meerwasser  reicher  an  Salzen  ist  und 
die  stärkere  Bewegung  des  Meeres  die  Luft  mehr  mit  Salzpar- 
tikelchen geschwängert,  frischer  ist.  Von  den   Bädern   der   Ostsee 
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sind  die  im  westlichen  Theile  liier  geeigneter  als  die  im  östlichen 
Theile  und  zwar  aus  demselben  Grunde,  weil  die  Ostsee  in  jenem 
Theile  reicher  aD  Salzen  und  bewegter  ist. 

Man  empfehle  desshalb  den  Kranken  als  Aufenthaltsorte: 
An  der  Nordsee:  Föhr,  Helgoland,  Norderney,  Sche- 
veningen,  Ost  ende,  an  der  Ostsee:  W  arnemünde,  Do- 
beran,  Travemünde,  Düster  nbrook,  Ecken  forde,  Apeu- 
r  a  d  e. 

In  den  meisten  genannten  Seebiidern  befinden  sich  Molken- 
anstalten. 

Das  mildeste  und  gleiehniässigste  Klima  unter  den  Nord- 
seebädern hat  Norderney,  unter   den  Ostseebädern    Misdroy. 

Norderney  eignet  sich  durch  seine  geringen  Schwankungen 
in  der  Jahrestemperatur  und  Tagestemperatur  auch  während  des 
Wintermonates  zum  Aufenthalte  für  Kranke  mit  katarrhalischen 
Affectionen  der  Respirationssehleinihaut.  Die  mittlere  Temperatur 
des  Jahres  betrügt  -|-80R.,  die  vorherrschenden  Winde  sind  West- 
nordwest und  Südwestwind. 

Die  Seebäder  des  atlantischen  Oceans,  und  des 
adriatischen  und  mittelländischen  Meeres  passen  zum 
Aufenthalte  mehr  für  jene  Fälle  von  Bronchialkatarrh,  wo  eine 
periodisch  wiederkehrende  stärkere  Dyspnoe  mit  gleichzeitig  sehr 
verbreitetem  Rhonchus  sibillans  zu  der  Annahme  nöthigen.  dass 
die  Muskeln  der  feineren  Bronchien  sich  in  einem  Zustaude  krampf- 
hafter Coutraction  befinden.  Sehr  sensible  Individuen,  bei  denen 
die  Bronchialschleimhaut  einen  geeigneten  Zustand  mit  sparsamer 
Sccretion  zeigt,  eignen  sich  sehr  für  den  Aufenthalt  an  südlichen 
Meeresküsten. 

Von  den  Seebädern  des  atlantischen  Oceans  sind  jene  die 
geeignetesten:  Biarritz,  Dieppe,  Boulogne  sur  mer  ander 
französischen  Küste,  Brighton,  Wight,  Hastiugs,  Torquai 
an  der  englischen  Küste. 

Das  mildeste  und  gleiehniässigste  Klima  besitzt  Hastiugs. 
Wight  und  T  o  r  q  u  a  i. 

Hastiugs,  von  Nord-  und  Nordostwinden  geschützt  ist  na- 
mentlich vom  Monate  Januar  bis  April  ein  sehr  geeigneter  Auf- 
enthaltsort für  erregbare  an  chronischen  Lungenkatarrhen  leidende 
Kranke.  Die  mittlere  Jahrestemperatur  ist  +  8°2  R. 

In  Wight  herrscht  besonders  in  dem  Underclitf  genannten 
Theile  der  Insel  während  des  ganzen  Jahres  eine  höchst  milde 
und  gleichmässige   Temperatur.     Der  Aufenthalt   ist    darum   auch 
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für  den  Winter  empfehlenswerth.  Die  mittlere  Jahrestemperatur 
beträgt  -f  18°  R. 

Torquai  bat  ein  warmes,  gleichmässiges  Klima.  Die  Myrthe 
kommt  bier  im  Freien  fort.  Die  mittlere  Jabrestemperatur  be- 
trägt +  8°  9  R. 

Von  den  Seebädern  des  mittelländischen  Meeres  haben 
Nizza,  Cannes  und  Marseille  das   mildeste  Klima- 

Nizza  gegen  Nord-  und  Nordwestwinde  geschützt,  hat  vom 
October  bis  April  die  günstigsten  Temperaturverhältnisse. 

Cannes,  gegen  Osten  und  Westen  durch  Gebirge  abge- 
schlossen, besitzt  gleich  günstige  klimatische  Verhältnisse. 

Marseille,  gegen  das  Festland  hin  überall  von  Bergen  um- 
schlossen, hat  ein  sehr  mildes  Klima.  Die  Jahreswärme  variirt 
zwischen  23°  und  25°  R. 

Im  adriatischen  Meere  ist  Venedig  durch  sein  mildes  Klima 
ausgezeichnet  (Näheres  bei  den  klimatischen  Kurorten.) 

Die  Badekur  ist  bei  der  Balneotherapie  der  chronischen 
BronchialkUtarrhe  im  Allgemeinen  von  keiner  so  wesentlichen  Be- 
deutung, wie  die  Trinkkur.  Doch  gibt  es  mehrere  Formen  der 
katarrhalischen  Erkrankung  der  Schleimhäute  des  Respirations- 
traktes, bei  denen  Jene  grossen  Nutzen  zu  schaffen  vermag.  Vor 
Allem  sind  die  Bäder  bei  chronischen  Bronchialkatarrhen  dann 
von  Nutzen,  wenn  eine  ausgeprägte  Wechselbeziehung  zwischen 
dem  Schleimhautleiden  und  Störung  der  Hautthätigkeit  vorhanden 
ist,  wie  bei  den  an  Rheumatismus  Leidenden,  Gichtischen  etc. 
Zuweilen  wirkt  auch  der  gelinde  Reiz,  welcher  durch  die  Bäder 
auf  die  Hautoberfläcbe  geübt  wird,  ableitend  auf  den  Zustand  der 
Schleimhäute.  Dann  ist  aber  auch  die  Badekur  von  Wichtigkeit, 
wenn  der  chronische  Katarrh  der  Laryngeal-,  Tracheal-  und  Bron- 
chialschleimhaut das  Symptom  oder  die  Folgeerscheinung  eines 
constitutionellen  Leidens  ist,  bei  dem  Bäder  eine  therapeutisch 
bedeutsame  Rolle  spielen,  z.  B.  bei  Scrophulose,  Rhachitis,  Chlorose. 

Nicht  ausser  Acht  zu  lassen  ist  bei  den  warmen  Bädern  die 
Einwirkung  der  sich  entwickelnden  Dämpfe,  Gase  und  ihrer  Bei- 
mischungen auf  die  Gesammtrespiration,  eine  Einwirkung,  deren 
Wichtigkeit  zuerst  Löschner  in  anregender  Weise  hervorge- 
hoben hat.  Diese  Wirkung  wird  „um  so  intensiver,  um  so  macht- 
voller nach  allen  Richtungen  hin  sein,  je  eigenthümlicher  das 
(im  Bade  sich  entwickelnde)  Gas,  je  intensiver  seine  Wirkungs- 
fähigkeit auf  den  Organismus,  je  mehr  seine  Mischung  vom  Ge- 
halte  einer     zum    Normalathmungsprocesse    nothwendigen    atmo- 
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sphärischen  Luft  verschieden  ist.  Wir  sehen  diess  hei  allen  mit  bedeu- 
tender Gasentwickelung  verbundenen  Badeanstalten,  den  gewöhnli- 
chen Dampfbädern,Soolbädern,  Schwefelbädern,  aromatischenBädern, 
Säuerlingsbädern  etc.  und  zwar  nach  Massgabe  des  Gasesund  seines 
Gehaltes  verschieden  —  nach  Verschiedenheit  dieser  Wirkung  ist 
aber  auch  der  darauffolgende  Athmungsprocess  in  der  normalen 
atmosphärischen  oder  Berg-  oder  balsamischen  Waldluft  um  so 
höher  anzuschlagen  und  zu  verwerthen." 

Aus  dem  Gesagten  geht  hervor ,  dass  die  verschiedenartig- 
sten Bäder  ihre  Anzeige  bei  chronischen  Bronchialkatarrhen  finden, 
besonders:  Säuerlingsbäder,  Schwefelbäder,  indiffe- 
rente Thermalbäder  und  Soolbäder. 

Die  specielle  Anzeige  für  die  erstgenannten  beiden  Arten 
von  Bädern  ergibt  sich  aus  ihrer  bereits  mehrfach  hervorgehobenen 
Einwirkung  auf  den  Gesammtorganismus,  so  wie  aus  dem  Ein- 
flüsse der  Kohlensäure  und  des  Schwefelwasserstoffgases  auf  die 
Respirationsorgane.  Die  Säuerlingsbäder  in  den  Kurorten 
mit  einfachen  alkalischen  Säuerlingen  oder  alkalischen  Eisen- 
säuerlingen werden  desshalb  bei  schwächlichen,  zarten  an  chro- 
nischen Bronchialkatarrhen  leidenden  Subjekten,  die  Schwefel- 
bäder an  den  früher  genannten  Schwefelthermeu  bei  gichtischen, 
rheumatischen  Individuen,  bei  der  aus  vernachlässigten  Katarrh 
entstandenen  Aphonie,  bei  heftiger  Reizbarkeit  der  katarrhalisch 
erkrankten  Respirationsorgane  nnd  geringen  Secrete,  das  schwer 
gelöst  wird,  angezeigt  sein. 

Von  den  indifferenten  Thermalbädern  eignen  sich 
besonders  die  durch  günstige  Gebirgslage  ausgezeichneten:  Schlan- 
genbad, Johannisbad,  Tobelbad,  Liebenzell,  Neu- 
haus, Landeck,  Wildbad  iu  m.  A. 

Auf  zarte,  sehr  sensible,  nervöse  Individuen  mit  chronischem 
Bronchialkatarrhe  wirken  diese  Bäder  nebst  der  trefflichen  er- 
frischenden Gebirgsluft  auch  durch  die  dem  Wasser  entsteigenden 
Gase.  „Wir  müssen  der  eigenthümlichen  Mischung  von  Gasen, 
welche  diesem  Thermalwasser  innewohnt,  einen  Theil  der  Wirkung 
einräumen  und  zwar  dem  Azot  in  Verbindung  mit  der  Kohlen- 
säure und  dem  vorwaltenden  Oxygen.  Vielleicht  wird  die  Zu- 
kunft der  Chemie  das  Räthsel  enthüllen,  ob  Ozon,  Azotprotoxyd, 
das  sich  beim  Aufsteigen  der  Gase  aus  dem  Wasser  oder  im  ge- 
schlossenen Räume  entwickelt  oder  in  demselben  schon  vorhanden 
ist,  oder  andere  bisher  unbekannte  Verhältnisse  den  Grund  (der 
Wirkung  dieser  Thermen)  abgeben,  oder  ob   blos    das  Eiuathmen 
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der  Gase  im  Entgegenhalt  der  Einwirkung  des  Mineralwassers 
auf  die  äussere  Haut  und  die  dadurch  für  die  Zeit  des  Badens 
aufgehobenen  Normalverhältnisse  des  gewöhnlichen  Seins  des  Or- 
ganismus eine  eigenartige  Veränderung  in  den  Respirationsorganen 
setzen,  welche  erst  durch  das  volle  Einathmen  der  atmosphäri- 
schen Luft  zur  vollen  Entwickelung  d.  h.  zu  lebhafterer  Thätig- 
keit  aller  Organe,  namentlich  aber  des  Nervensystems  führen." 
L  ö  s  c  h  n  e  r. 

Die  Soolbäder  verdanken  ihre  günstige  Wirkung  bei 
chronischen  Bronchialkatarrhen  vorzüglich  dem  Umstände,  dass 
sie  die  Hautthätigkeit  in  mächtiger  Weise  anregen:  die  Fluxion, 
welche  diese  Bäder  zur  Hautoberfläche  hervorbringen,  ruft  in 
Folge  der  Wechselwirkung  zwischen  Haut  und  Respirationsorganea 
eine  Depletion  der  Schleimhautgefässe  hervor,  welche  häufig  die 
besten  Erfolge  erzielt.  Um  einen  stärkeren  peripherischen  Haut- 
reiz hervorzubringen,  bedient  man  sich  noch  bei  den  Soolbädern 
der  Zusätze  von  Mutterlauge.  Die  chronischen  Bronchialkatarrhe 
scrophulöser  und  rhachitischer  Individuen,  so  wie  der  zu  „Er- 
kältungen und  Schnupfen  geneigten"  Personen  sind  die  geeignete- 
sten Formen  für  den  Gebrauch  der  Soolbäder. 

Was  die  Temperatur  der  Bäder,  so  wie  die  Dauer  derselben 
betrifft,  so  müssen  diese  Momente  genau  dem  individuellen  Falle 
entsprechend  geregelt  werden.  Da  die  Erhöhung  der  Hautthätig- 
keit im  Bade  durch  Reizsetzung  eine  mehr  oder  weniger  bedeutende 
Mässigung  der  Reizung  in  den  aus-  und  umkleidenden  Membra- 
nen der  Athmungsorgane  mit  allen  (Konsequenzen  herbeizuführen 
vermag,  so  muss  man  bemüht  sein,  dieses  Wechselverhältniss  zwi- 
schen Respirationstraktus  und  äussere  Haut  durch  gradweise  An- 
regung der  Function  der  letzteren   entsprechend    zu   verwerthen. 

Im  Allgemeinen  passen  mehr  lauwarme  Bäder,  durch  kürzere 
Zeit  und  nur  selten  täglich  genommen.  In  einzelnen,  namentlich 
lange  dauernden,  veralteten  Fällen  erscheint  es  jedoch  zweck- 
mässig, heisse  Bäder  nehmen  zu  lassen  und  die  Haut  durch  starke 
Schweisserregung  intensiv  anzuregen.  Es  lässt  sich  dies  allerdings 
nur  bei  kräftigeren  Individuen  vornehmen,  wo  aber  zuweilen  hie- 
durch  überraschend  glänzende  Resultate  erzielt  werden. 

Das  Diaphoretische  Verfahren  rühmt  auch  N  i  e  m  e  y  e  r  bei 
eingewurzelten  und  schweren  Fällen  von  chronischem  Bronchial- 
katarrh. Er  lässt  die  Kranken  eine  volle  halbe  Stunde  lang  in 
einem  Bade  von  mindestens  30°  R.  verweilen  und  schlägt  sie  un- 
mittelbar nach  dem  Bade  in  wollene  Decken  ein,  in   welchen  sie 
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eine  bis  zwei  Stunden  verweilen  müssen.  In  den  ersten  Tagen, 
so  lange  die  Dyspnoe  noch  sehr  hochgradig  war,  hatten  die 
Kranken  sowohl  während  des  Badens  als  während  des  Eingeschlagen- 
seins in  wollene  Decken  viel  zu  leiden,  aber  meist  schon  gegen 
das  Ende  der  ersten  Wochen,  wo  der  Schweiss  früher  und  leichter 
als  im  Beginne  der  Kur  auszubrechen  pflegte ,  lobten  fast  alle 
Kranken  ihr  Befinden  und  Hessen  sich  gerne  die  Fortsetzung  der 
Kur  gefallen.  Nach  acht  bis  zehn  Bädern  war  gewöhnlich  die 
Dyspnoe  in  der  auffallendsten  Weise  gebessert  und  die  früher 
vorhandene  Cyanose  verschwunden. 

Die  Hydrotherapie  zielt  bei  ihrem  Verfahren  gegen- 
über chronischen  Katarrhen  der  Respirationsschleimhaut  gleich- 
falls zumeist  dahin,  durch  Congestionirung  oder  Schweisserregung 
der  Haut  eine  Ableitung  zu  erzielen.  Das  hydriatische  Verfahren 
dient  ferner  bei  sonst  gesunden  und  kräftigen  Individuen,  die 
aber  stete  Neigung  zu  Erkältungen  und  hiemit  zu  Katarrhen  der 
Athmungsorgane  haben,  um  eine  „Abhärtung"  zu  erzielen,  und 
werden  zu  diesem  Zwecke  zuweilen  kalte  Abreibungen  metho- 
disch durchgeführt  vom  Nutzen  sein. 

Seebäder  eignen  sich  besonders  für  zarte,  schwächliche, 
scrophulöse  an  chronischen  Katarrhen  der  Athmungsorgane  lei- 
dende Personen,  wo  es  sich  darum  handelt,  eine  Kräftigung  des 
Gesamuitorganismus  zu  erzielen,  und  hiemit  die  Geneigtheit  zu 
häufig  wiederkehrenden  katarrhalischen  Erkrankungen  der  Schleim- 
häute zu  bekämpfen. 

Wichtige  diätetische  Unterstützungsmittel  bei  der  Therapie 
der  chronischen  Katarrhe  des  Respirationstractus  bilden  die  Mol- 
kenkur und  die  Traubenkur. 

Die  Molken  wirken  hier  insofern  günstig,  als  sie  die  Ge- 
sammternährung  des  Körpers  bessern,  dann,  indem  sie  auf  die 
Schleimhäute  der  Athmungsorgane  reizmildernd,  Secretionen  ver- 
mehrend und  den  Auswurf  erleichternd  wirken.  Sie  bilden  auch 
das  geeigneteste,  mildeste  Einhüllungsmittel  für  Mineralwässer,  die 
sonst  zu  starken  Reiz  auf  die  Respirationsorgane  üben  würden. 

Die  Lage  der  Molkenanstalten  hat  einen  sehr  wesentlichen 
Einfluss  auf  die  Respirationsorgane,  darum  geben  wir  hier  im 
Kurzen  die  Höhenlage  der  bekanntesten  und  empfehlenswerthesten 

Molkenkurorte  an : 

Molkenanstalten  ausser  den  Alpen: 

Reh  bürg  in  Hannover  liegt  320'  über  der  Meeresfläche, 
Füred    am    Plattensee    in    Ungarn    460',    Baden-Baden     im 
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Grossherzogthume  Baden  616',  Berka  im  Weimarischen  872', 
Gleisweiler  in  Baiern  89V,  Streitberg  in  Baiern  918'  Lie- 
benstein in  Sachsen-Meiningen  1000',  Liebwerda  in  Böhmen 
1207',  Lindau  in  Baiern  1208',  Salzbrunn  in  preuss.  Schle- 
sien 1220',  Roznau  in  Mähren  1225',  Baden  weiler  in  Baden 
1461',  Charlottenbrunn  in  preuss.  Schlesien  15  9',  Beuron 
in  preuss,  Hohenzollern-Sigmaringen  1850',  und  Jungbrunnen 
in  Würtemberg  2098'  über  dem  Meere. 

Molkenanstalten  in  den  Alpen: 

Meran  in  Südtirol  liegt  896'  über  der  Meeresfläche,  Gries 
in  Tirol  1074',  Weggis  in  der  Schweiz  1350',  Reichenhall 
in  Baiern  1407',  Ischl  in  Oberösterreich  1442',  Interlacken 
in  der  Schweiz  1725',  Kainzenbad  in  Baiern  2306',  Appen- 
zell in  der  Schweiz  2404',  Heinrichs  bad  in  der  Schweiz  2410', 
Heiden  in  der  Schweiz  2424',  Weissbad  in  der  Schweiz  2440', 
Seelisberg  in  der  Schweiz  2587',  Obertiefenbach  in  Bai- 
ern 2592',  Gonten  in  der  Schweiz  2713',  Gais  in  der  Schweiz 
2806',  Kreuth  in  Baiern  2911',  Felsenegg  in  der  Schweiz 
3023',  Engelberg  in  der  Schweiz  3180',  Weissen  stein  in 
der  Schweiz  3950',  Rigi-Klö  sterli  in  der  Schweiz  4002',  Ri- 
gi-Kaltbad  in  der  Schweiz  4436',  Rigi-Staffel  in  der 
Schweiz  4888',  Rigi-Schei  deck  in  der  Schweiz  5073'  über  der 
Meeresfläche. 

Früher  glaubte  man  ein  grosses  Gewicht  auf  die  verschieden- 
artige Wirkung  der  Molken  zu  legen,  je  nachdem  diese  aus  der 
Milch  von  Kühen,  Schafen,  Ziegen,  Eselinnen  bereitet  werden. 
Die  vergleichende  Analyse  der  Milch  dieser  Thiere  hat  jedoch 
keine  wesentlichen  Unterschiede  in  Bezug  auf  Gehalt  an  Zucker 
und  Salzen  ergeben  und  darum  ist  es  am  zweckmässigsten,  in  je- 
der Molkenanstalt  die  Molken  jener  Thiere  zu  wühlen,  welche  da- 
selbst am  besten  fortkommen.  Das  Futter  hat  bedeutenden  Ein- 
fluss  auf  die  Güte  der  Milch  und  demgemäss  der  Molken;  daher 
kommt  es,  dass  diese  dort,  wo  die  Thiere  auf  Bergen  weiden,  wo 
viele  duftige  Kräuter  wachsen,  am  besten  ist. 

Die  Molkenkur  eignet  sich  besonders  für  schwächliche,  ere- 
thische, reizbare,  an  chronischen  Katarrh  leidende  Individuen,  bei 
denen  die  Verdauung  zugleich  geschwächt,  und  übermässige  Säu- 
rebildung in  den  ersten  Wegen    vorhanden  ist. 

Bei  sehr  reizbaren  Patienten,  bei  denen  Neigung  zu  entzünd- 
lichen Recidiven  vorhanden  ist.  sind  Molkenanstalten  zu  wählen, 
welche  feuchtes,  warmes  Klima  besitzen,  das  erschlaffend   und  an- 
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tiphlogistisch  wirkt;  bei  Leidenden  hingegen,  bei  denen  sich  Ato- 
me in  dem  Respirationstractus  und  in  der  ganzen  Constitution 
ausprägt,  ist  mehr  die  stärkende,  trockene,  erregende,  jedoch 
von  schroffem  Temperaturwechsel  freie  Gebirgsluft  vorzuziehen, 
welche  die  Erschlaffung  der  Schleimhäute  der  Athmungsorgane 
beseitigt,  und  den  gesammten  Stoffwechsel  kräftiger  anregt,  dem- 
gemäss  sind  auch  die  Molkenkurorte  zu  wählen. 

Die  Durchführung  einer  massigen  Traubenkur  ist  bei 
chronischen  Bronchialkatarrhen  mit  copiösem,  zähem  Auswurfe 
oft  sehr  empfehlenswerth.  Die  Ableitung  der  Trauben  auf  den 
Darmkanal  erklärt  die  günstige  Wirkung  derselben,  welche  in 
Verflüssigung  des  Auswurfes,  erleichterten  Expectoration  und  Ab- 
nahme des  Hustenreizes  besteht. 

Kranke  von  pastöser,  lymphatischer  Consitution,  bei  denen 
Blutanhäufungen  in  den  Unterleibsorganen  bestehen,  deren  Leber 
nicht  gehörig  functionirt  und  hlimorrhoidale  und  gichtische  Zu- 
stände mit  unterlaufen,  sind  auch,  wenn  der  Katarrh  der  Respi- 
rationsorgane das  hervorstehendste  Leiden  bildet,  die  geeignete- 
sten Objecte  für  Weintraubenkuren. 

Geeignete  Traubenkurorte  sind: 

Bingen  35C  über  dem  Meere,  Diirkheim  358'  ü.  d.  M. 
Neustadt  a.  d.  Hardt,  375'  ü.  d.  M.,  Gleisweiler  S91'  ü.' 
d.  M.,  ferner  Wiesbaden,  Kreuznach,  Ems,  Montreaux 
B  ex,  Gries,  Mer  an. 


Asthma   bronchiale. 

Als  nervöses  Asthma  bezeichnet  man  jene  krankhaften  Con- 
tractionen  der  Bronchialmuskeln,  welche  nicht  in  Structurverände- 
rungen  der  Bronchialschleimbaut,  sondern  in  einer  Neurose  des 
Vagus  ihren  Grund  haben.  Welche  Momente  diese  Neurose  ver- 
ursachen, ist  uns  unklar.  In  manchen  Fällen  lässt  sich  ein  Zu- 
sammenhang mit  chronischen  Uterinalleiden  —  hysterisches 
Asthma  —  nachweisen,  in  anderen  Fällen  werden  Gemüthsaffecte, 
Excesse  in  venere,  Meteorismus  des  Unterleibes  als  Gelegenheits- 
ursachen beschuldigt. 

Das  nervöse  Asthma  hat  einen  typhischen  Verlauf,  indem 
Paroxysmen  mit  freien  Intervallen  wechseln.  Der  Anfall  dauert 
einige  Minuten,  zuweilen  aber  auch  in  kurzen  Remissionen  meh- 
rere Stunden,  und  bietet  durch  die  Athemnoth  des   Patienten  die 
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beängstigendsten  Erscheinungen.  Er  hört  entweder  plötzlich  auf, 
die  Luft  strömt  gewaltsam  in  die  abgesperrten  Bronchien  und 
Luftzellen,  oder  es  erfolgt  der  Nachlass  allmälig  unter  Aufstossen, 
Gähnen ,  seltener  Husten  mit  vermehrter  Secretion  der  Bronchial- 
schleimhaut. 

Den  Anfall  selbst  schildert  Romberg  in  folgender  natur- 
getreuer Weise:  „Der  Kranke  hat  das  Bedürfniss  tief  Athem  zu 
holen,  fühlt  aber  selbst,  dass  die  Luft  über  eine  gewisse  Stelle 
in  der  Brust  nicht  vorwärts  dringt.  Hier  sind  zischende,  pfeifende, 
schnurrende  Geräusche  sowohl  bei  der  Inspiration  als  bei  der 
Expiration  hörbar,  oft  schon  in  einiger  Entfernung,  und  dem 
Kranken  selbst  vernehmbar.  Die  Beklemmung  steigt,  die  respira- 
torischen Muskeln,  auch  die  auxiliären,  agiren,  die  Nasenflügel 
spielen,  die  Conturen  des  Sternokleido  mastodei  treten  scharf  her- 
vor, der  Kopf  wird  rückwärts  gezogen,  die  Arme  angestemmt,  um 
die  Brust  zu  erweitern  —  vergebens.  Das  vesiculärc  Geräusch 
hört  auf,  wird  an  einzelnen  Stellen  durch  Zischen  ersetzt,  wel- 
ches jählings  kommt  uud  verschwindet,  während  das  inspiratori- 
sche Athmungsgeräusch  des  Kehlkopfes  und  der  Luftröhre  nicht 
blos  ungestört,  sondern  auch  in  einem  lauteren,  stärkeren 
Grade  forttönt,  Angst  spiegelt  sich  in  den  Zügen  ab,  die  Augen 
sind  weit  geöffnet,  kalter  Schweiss  deckt  die  Stirne,  die  Gesichts- 
farbe ist  blass,  die  Herzschläge  sind  heftig,  ungleich,  unregelmäs- 
sig, der  Radicalpuls  ist  schwach,  klein,  die  Temperatur  der  Hände 
und  Wangen  gesunken." 

Die  Balneotherapie  wird  nur  in  jenen  Fällen  von  Asth- 
ma bronchiale  nervosum  Erspriessliches  zu  leisten  vermögen,  wo 
sich  ein  ätiologischer  Zusammenhang  mit  Abdominal-,  Uterinal- 
und  Nervenleiden  nachweisen  lässt.  Je  nach  der  Verschiedenar- 
tigkeit dieses  Grundleidens  werden  auch  besonders  die  Glauber- 
salzwässer, Koch  salzwäs  ser  und  Eisenwlisser  ihre  be- 
rechtigte Anwendung  zur  Trinkkur  finden  und  jene  Kurorte  den 
Vorzug  verdienen,  welche  eine  frische,  belebende  Gebirgsluft 
bieten. 

Wir  sahen  in  Marienbad  mehrere  Fälle  von  Asthma  ner- 
vosum bei  denen  sich  nur  häufige  Pneumatose  der  Gedärme 
als  Gelegenheitsursache  intensiver  Anfülle  nachweisen  Hessen, 
durch  den  mehrwöchentlichen  Gebrauch  des  Kreuz-  und  Ferdi- 
nandsbrunnens beheben. 

Mehr  als  Trinkkuren  werden  im  Allgemeinen  Badekuren  ge- 
gen das  nervöse  Asthma   gerühmt   und    namentlich   erfreuen  sich 
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die  indifferenten  Thermalbäder  in  Gebirgsgegenden  we- 
gen ihres  unbestreitbar  günstigen  Einflusses  auf  Neurosen  auch 
hier  mannigfache  Empfehlungen,  so  besonders  Johannisbad, 
Schlangenbad,  Tobelbad,  Liebenzeil,  Neuhaus,  Land- 
eck u.  m.  A. 

In  gleicher  Weise  werden  auch  Einathmungen  von  Thermal- 
gasen:  Schwefelwasserstoff,  Stickstoff  und  Kohlensäure,  dann  von 
Wasserdämpfen,  Salz-  und  Soolendunst,  empfohlen,  ohne  dass  sich 
jedoch  die  Indicationen  hiefür  strikte  präcisiren  lassen. 

Während  des  Anfalles  selbst,  sollen  die  Patienten  besonders 
in  den  mit  Schwefeldämpfen  gefüllten  Räumen  wesentliche 
Erleichterung  fühlen.  Die  Kranken  athmen  in  tiefen  Zügen  auf, 
der  Brustkorb  macht  grössere  Excursionen  und  die  Respiration 
geht  leichter  von  Statten. 

Das  hydrotherapeutische  Verfahren  bringt  bei 
nervösem  Asthma  oft  eclatante  Abhilfe,  besonders  bei  hysterischen 
Individuen.  Die  kalten  Douchen  leisten  hier  treffliche  Dienste. 
Der  erste  Effekt  dieser  Douchen  ist  allerdings,  dass  das  Blut  von 
der  Peripherie  des  Körpers  zu  den  inneren  Orgauen  gedrängt 
wird  und  hieraus  resultirt  anfänglich  eine  Verschlimmerung  der 
Dyspnoe,  nach  einigen  Sekunden  tritt  jedoch  Beruhigung  ein  und 
der  Kranke  verlässt  mit  dem  Gefühle  des  Behagens  und  mit 
freierer  Respiration  die  Douche.  Um  dieses  Resultat  herbeizuführen, 
ist  jedoch  genaues  Verfahren  bei  Anwendung  der  Douchen  selbst 
nothwendig.  Die  Temperatur  des  Wassers  soll  eine  niedrige  sein, 
sich  nicht  über  -f-  8  bis  -\-  10°  Centigr.  erheben,  die  Douche 
soll  kräftig  sein  um  nicht  bloss  durch  die  Kälte  sondern  auch 
durch  die  Macht  des  Strahles  auf  das  peripherische  Nervensystem 
zu  wirken.  Die  Regendouche  ist  darum  am  zweckmässigsten.  Die 
Dauer  der  Douche  muss  genau  dem  specielien  Ealle  entsprechend 
von  einigen  Sekunden  bis  zu  einigen  Minuten  geregelt  werden. 
Wenn  die  Douche  zu  kurze  Zeit  dauert,  ist  die  Reaction  keine 
vollständige  und  die  Dyspnoe  nur  noch  vermehrt,  dauert  die 
Douche  zu  lange,  so  folgt  der  Reaction  das  Stadium  der  Oppression 
zum  zweiten  Male  und  die  Beschwerden  würden  gleichfalls  ver- 
mehrt. Man  muss  daher  die  eintretende  Reaction  des  Patienten 
genauer  Beachtung  unterziehen. 

Aehnlich  wirken  und  sind  darum  empfehlenswerth  die 
Seebäder  mit  kräftigem  Wellenschlage.  Helgoland,  Ostende, 
Schev  eni  n  gen,  Putbus,  Doberan,  Svinemünde,  Mis- 
droy,  Colberg,  etc.    Die  Bäder  dürfen  jedoch  nur  durch  einige 
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Minuten  genommen  werden   und  das  Athmen   ausser  den   nervös- 
asthmatischen Anfällen  leicht  von  Statten  gehen. 

Keuchhusten. 

Der  Keuchhusten  ist  ein  unter  epidemischen  Einflüssen  ent- 
standener Katarrh  der  Respirationsschleimhaut,  welcher  sich  im  Be- 
ginne von  der  Schleimhaut  der  Nase  bis  in  die  Lungenalveolen  zu 
erstrecken  und  später  auf  der  Schleimhaut  des  Kehlkopfes  und 
des  Pharynx  zu  beschränken  pflegt  (Niemeyer.)  Gewöhnlich 
werden  drei  Stadien  unterschieden :  Das  Stadium  catarrhale,  das 
Stadium  convulsivum  und  decrementi.  Die  characteristischen  Hu- 
stenanfälle beginnen  mit  einem  langgezogenen,  hellen,  pfeifenden 
Geräusch,  hierauf  folgen  kurze,  schnell  abgebrochene  Hustenstösse, 
aufs  Neue  unterbrochen  von  jenen  keuchenden,  langgezogenen  In- 
spirationen. Diese  und  die  Hustenstösse  wechseln  so  lange  ab, 
bis  das  eigenthiimliche  klebrige  zähe  Secret  ausgeworfen  wird. 
Damit  gehen  die  Erscheinungen  acuter  Cyanose  einher. 

Das  ba  In  eot  he  rapeutische  Verfahren  erscheint  beim 
Keuchhusten  gewiss  schon  durch  die  Erkenntniss,  dass  wir  es 
bei  diesen  eben  mit  einem  Katarrh  zu  thun  haben  gerecht- 
fertigt. Durch  die  Darreichung  von  Min  eralwäss  eru  vermögen 
wir  das  Secret  in  den  feinsten  Bronchialverzweigmigeu  zu  lockern, 
die  Hustenanfälle  abzukürzen  und  hiemit  auch  die  Intensität  der 
katarrhalischen  Reizung  der  Schleimhaut  des  Respirationstractus 
herabzumindern. 

Wenn  man  einmal,  sagt  Lösch  ner,  auf  dem  Standpunkte 
richtiger  Erkenntniss  des  Keuchhustens  oder  des  sogenannten 
nervösen  Hustens  der  Erwachsenen  angelangt  sein  wird,  die  doch 
in  letzter  Instanz  nichts  anderes  sind  als  Katarrhe,  welche  nur 
durch  ihre  Verbreitung  in  den  feinen  Bronchialverzweignngen  und 
den  daselbst  angehäuften  und  stockenden  Schleim  zu  all  den 
seeundären  Erscheinungen  Veranlassung  geben  —  von  der  ein- 
fachen grösseren  Schwellung  der  Schleimhaut  bis  zur  Bronchectasie, 
Emphysem  und  lob.  Pneumonie,  von  dem  einfachen  Reflexreize 
bis  zu  den  heftigsten  Erschütterungen  des  Zwerchfells  und  der 
respiratorischen  Muskeln  ;  wenn  man  erkennen  und  beachten  wird, 
wie  rasch  der  in  den  Bronchialverzweigungen  stockende  Schleim, 
in  eiterartige  Masse  umgewandelt,  eine  für  das  unterliegende  und 
umliegende  Gewebe  unheilvolle  chemisch  krankhafte,  ja  sogar  mi- 
asmatisch contagiöse   Beschaffenheit  erhält,    und  wie  diesen  allen 
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durch  den  zweckmässigen  Gebrauch  des  B i  1  i  n  e  r  S  a  u  e  r  b  r  u  n  n  e  n  s, 
sowie  anderer  alkali  sch-salinisch-erdiger  und  mehr  oder 
weniger  eisenhaltiger  Mineralwässer  abgeholfen  werden 
kann,  dann  werden  derlei  Krankheiten  weniger  anhaltend  und  dele- 
torisch  für  den  Einzelnen  und  für  die  Masse  sein. 

Die  beim  Keuchhusten  indicirten  Mineralwässer  ergeben  sich 
bereits  aus  dem  betreffs  der  Balneotherapie  des  chronischen  Kehl- 
kopf- und  Bronchialkatarrhs  angegebenen.  Am  zweckmässigsten 
werden  hier  entsprechend  dem  zarten  Alter  der  Patienten  die 
Josephsquelle  in  Bilin,  die  Gieshübler  Ottoquelle, 
das  Selterserwas  ser,  der  Emser  Kesselbrunnen  verwer- 
thet,  und  die  Erstgenannten  in  Verbindung  mit  warmer  Milch, 
Molke,  oder  Fleischbrühe  verabreicht  werden.  Die  Dosis  dieser 
Mineralwässer  muss  stets  eine  kleine  sein,  hingegen  häufig,  auch 
des  Nachts  gegeben  werden. 

Es  braucht  wohl  nicht  speciell  betont  zu  werden,  dass  man 
diese  Wässer,  wo  es  ermöglicht  ist,  in  einer  von  dem  ursprüng- 
lichen Aufenthaltsorte  der  Kinder  entfernten  Gegend  trinken  lässt, 
welche  milde,  reine,  massig  feuchte  Luft  besitzt,  wie  sie  ja  so 
ziemlich  bei  allen  Mitteln  zur  Heilung  eines  Katarrhs  nothwen- 
dig  ist. 

In  manchen  Fällen  von  Keuchhusten  führt  das  Einathmen 
der  Seeluft,  verbunden  mit  Wellenbädern  oder  unter  Umständen 
mit  dem  Gebrauche  warmer  Seebäder  eine  rasche  Besserung  und 
bald  darauf  vollständige  Heilung  herbei. 


Chronisches  Lnn<reiienipbysem. 

Das  chronische  Substantive  Lungenemphysem  besteht  in  einer 
krankhaften  Erweiterung  der  einzelnen  Lungenalveolen  mit  Ver- 
lust ihrer  Elastizität  und  hat  vorzugsweise  in  der  Spitze  und  den 
oberen  Lappen  der  Lungen  seinen  Sitz.  Alle  Momente,  welche 
langanhaltende  chronische  Katarrhe  oder  heftige  Hustenanfälle 
verursachen,  können  im  weiteren  Verlaufe  zum  Lungenemphysem 
führen. 

Die  wesentlichsten  Erscheinungen  des  Lungenemphysems  sind 
diejenigen,  welche  durch  den  behinderten  Gasaustaus  oh 
in  der  Lunge  und  durch  die  Cir  culationsstör  ungen  zu 
Stande  kommen.  Der  mangelhafte  Austausch  erzeugt  Ueberladung 
des  Blutes  mit  Kohlensäure,  erhöhte  Venosität  des  Blutes  mit 
ihren  Folgen  ;   die   Circulationsstörungen    geben  sich   durch  Stau- 
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ungen  im  Bereiche  der  oberen  und  unteren  Hohlvene  kund:  Das 
Gesicht  wird  cyanotisch,  die  Lippen  schwellen  bläulich  an,  die  Kranken 
klagen  über  Kopfschmerz;  die  Leber  zeigt  sich  vergrössert,  es 
entstehen  durch  die  Stockung  Magen-Darmkatarrhe ,  sowie  Er- 
weiterungen uud  Blutungen  der  Hämorrhoidalvenen,  der  Puls  wird 
kleiner,  der  Herzschlag  ist  klein  und  unregelmässig,  die  Extre- 
mitäten werden  kühl,  die  Urinsecretion  ist  vermindert,  im  Urin 
selbst  schlagen  sich  leicht  harnsäure   Salze  nieder. 

Die  Athemnoth  gibt  sich  durch  angestrengtes  Athmen  kund, 
die  Halsmuskeln  treten  beim  Einathmen  scharf  hervor ,  später 
zeigt  sich  Hypertrophie  dieser  so  wie  der  Brustmuskeln,  der 
Thorax  ist  stärker  gewölbt  und  befindet  sich  auch  während  der 
Exspiration  in  der  Stellung  der  Inspiration. 

Die  Percussion  weist  als  pathognostisch  für  das  Lungenem- 
physem die  Ausbreitung  des  vollen  Percussionsschalles ,  die  Ver- 
kleinerung oder  das  Verschwinden  der  Herz-  und  Leberdämpfung 
nach.  Beim  Auscultiren  vernimmt  man  trotz  des  normalen  Percus- 
sionsschalles und  verstärkten  Inspirirens  der  Kranken  nur  schwaches 
vesikuläres  Athmen ;  häufig  hört  man  in  Folge  des  das  Lungen- 
emphysem  fast  stets  begleitenden  chronischen  Bronchialkatarrhes 
Rhonchi  und  fast  stets  feinblasiges  Bassein  in  den  unteren  Ab- 
schnitten des  Thorax  in  der  Nähe  der  Wirbelsäule. 

Das  Emphysem  kann,  trotz  der  Beschwerden,  welche  es  ver- 
ursacht, doch  sehr  lange  ohne  Gefahr  für  das  Leben  dauern,  ja 
vom  Kindes-  bis  zum  Greisenalter  währen.  Die  asthmatischen  Be- 
schwerden, die  Dyspnoe,  die  Ernährungsstörungen  nehmen  mit 
den  Jahren  zu  und  die  Kranken  gehen  zumeist  an  Hydrops  und 
Marasmus  zu  Grunde. 

Die  Balneotherapie  vermag  ebenso  wenig  als  irgend 
eine  Therapie  Heilung  des  Lungenemphysems  herbeizuführen.  Von 
einer  „Heilung"  kann  nicht  die  Rede  sein,,  da  wir  leicht  begreif- 
licher Weise  auch  in  den  Mineralwässern  kein  Mittel  besitzen, 
um  die  verloren  gegangene  Elasticität  der  Lungenalveolen  wie- 
der herzustellen  und  diese  zu  verengern. 

In  dieser  Richtung  müssen  wir  allen  Anpreisungen  dieses 
oder  jenen  Kurortes  zur  Heilung  des  Lungenemphysems  wie- 
dersprechen. 

Wohl  aber  vermag  die  Balneotherapie  ganz  Ausgezeichnetes 
zur  Erleichterung  der  Beschwerden  Emphysematiker  beizutragen, 
den  üblen  Folgen  des  Leidens  auf  den   Gesammtorganismus  vor- 
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zubeugen  und  kein  anderes  Mittel    entspricht  so   trefflich   der  In- 
dicatio  symptomatica  und  der  Indicatio  morbi. 

Die  Mineralwässer  vermögen  den  chronischen  Bronchial-Ka- 
tarrh,  den  fast  constanten  Begleiter  des  Lungenemphysems  zu  be- 
kämpfen, die  Dyspnoe  zu  mindern,  die  Stauungssymptome  zu  er- 
leichtern, den  Katarrh  der  Verdauungsorgane  zu  mildern,  die 
Ernährung  des  ganzen  Körpers  zu  bessern,  die  Blutbereitung  zu 
fördern  und  dem  Hydrops  entgegenzuwirken  —  Momente  genug, 
welche  die  Wichtigkeit  der  Brunnenkur  für  Emphysematiker  im 
glänzendsten  Lichte  erscheinen  lassen,  um  so  mehr,  wenn  man 
bedenkt,  wie  wohlthuend  auch  derartigen  Patienten  schon  der 
Aufenthalt  in  der  frischeren ,  Sauerstoffreicheren  Luft  der  Kur- 
orte wirkt. 

Eigentlich  finden  alle  jene  Mineralwässer  hier  ihre  Anzeige, 
deren  beim  chronischen  Bronchialkatarrh  schon  Erwähnung  ge- 
schah, insoferne  als  ja  auch  dieser  zumeist  bekämpft  werden  soll. 
Am  zweckmässigsten  werden  jedoch  die  alkalisc  h-mur  i  ati- 
schen  Säuerlinge,  die  alkalisch-salinischen  Quellen, 
die  Kochsalzwässer  sowie  die  Bitterwässer  verwerthet. 

Von  Wichtigkeit  ist  bei  Lungenemphysem  die  Wahl  eines 
Kurortes,  in  welchem  die  anregende  Gebirgsluft  auf  die 
Contractionen  der  Lungenzellenwandungen  fördernd  einzuwirken 
vermag,  ferner  wo  sich  zahlreiche  Fichtelnadelwaldungen  finden 
und  wo  es  stark  zu  thauen  pflegt.  Auf  diese  Momente  wird  auch 
im  Folgenden  besonders  Rücksicht  genommen. 

l.Die  alkalis  c h-mur iati  seh  en  Säuerlinge  entfalten 
vorzugsweise  durch  den  Gehalt  an  kohlensauren  Alkalien  und  an 
Kochsalz  ihren  günstigen  Einfluss.  Die  kohlensauren  Alkalien 
wirken  beim  chronischen  Emphysem  günstig,  indem  sie  den  dieses 
hegleitenden  „trockenen  Katarrh"  bekämpfen.  Das  kohlensaure 
Natron  erleichtert  die  Dyspnoe,  befördert  den  Auswurf  und  ver- 
mindert die  Reizbarkeit  der  Bronchialnerven.  Auch  die  Aufnahme 
dieses  Bestandtheiles  in  das  Blut  ist  für  den  Athmungsprocess  von 
Wichtigkeit,  da  das  kohlensaure  Natron  einer  der  Träger  der 
Kohlensäure  des  Blutes  ist  und  das  Blut  bei  Emphysematikern 
aus  mechanischen  Ursachen  nur  unvollkommen  oxygenirt  wird. 
Die  Schleimsecretion  befördernde  und  den  Darmkanal  gelinde  an- 
regende Eigenschaft  des  Kochsalzes  wurde  bereits  wiederholt 
betont. 

Die    alkalisch-muriatischen    Säuerlinge    eignen    sich  vorzugs- 
weise zur  Anwendung  beim  Emphysema  schwächlicher  zarter  Per- 
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sonen,  so  wie  beim  Emphysema  senile,  wenn '  das  Lungenleiden 
noch  keinen  hoben  Grad  erreicht  bat  und  die  katarrha- 
lische n  Erscheinun  g  e  n  sowie  die  Symptome  gestörter 
Verdauung  die  vorwiegend  belästigenden  sind. 

Gleichenberg,  Sczawnicza,  Salzbrunn,  Luhat- 
schowitz,  Ems,  sowie  ihnen  sich  anreihend  das  durch  milde 
Kochsalzquellen  ausgezeichnete  Soden,  Ca  n  statt,  Mondorf, 
Baden-Baden,  Kronthal  werden  hier  als  geeignete  Kurorte 
empfehlenswerth  erscheinen. 

Wo  die  Stauungssymptome  bedeutend  sind  oder  sich  gar 
Herzfehler  bereits  entwickelt  haben,  werden  die  kohlensäurereichen 
Quellen  contraindicirt  sein  und  nur  die  gelindesten  Thermalquellen 
mit  massig  warmer  Temperatur  ihre  Anwendung  linden.  Die  gün- 
stige Wirkung  der  alkalisch-muriatischen  Quellen;  die  sich  in  Ab- 
nahme des  Hustenreizes  und  der  Dyspnoe  bei  erleichteter  Expec- 
toration  kund  gibt,  bezieht  sich  nur.anf  geringere  Grade  des 
Emphysems,  wahrend  bei  hochgradigem  Zustande  dieses  Leidens, 
wo  eine  ausgedehntere  Verschmelzung  von  Alveolen ,  also  Ver- 
kleinerung der  Respirationsfläche  anzunehmen  ist,  die  durch  den 
Kochsalzgehalt  dieser  Mineralwässer  bedingte  geringe  Vermehrung 
des  Bronchialsecrets  bisweilen  häutigere  asthniatisoheAn  fälle 
hervorruft. 

Salzbrunn  und  Luhatschowitz  haben  unter  den  ge- 
nannten Kurorten  die  für  Emphysematiker  günstigste  hohe  Ge- 
birgslage mit  anregender  frischer  Luft,  welche  die  Lungen  zu 
häufigeren  Contractionen  zwingt.  Die  übrigen  Orte  eignen  sich 
nur  dann  zum  Aufenthalte  für  die  an  Emphysema  Leidenden,  wenn 
noch  ein  bedeutender  Reizungszustand  der  Schleimhäute 
des  Respirationstract'us  vorhanden  ist;  wo  diess  der  Fäll  ist, 
bringt  die  reizlose,  milde  Luft  eher  Verschlimmerung  als  Besse- 
rung des  Uebels  zu  Stande. 

2.  Die  alka lisch -saliniscbenM ine  ralquellen  sind 
wegen  ihrer,  die  Thätigkeit  des  Magens  und  Darmkanals  erre- 
genden, purgirenden,  die  Blutströmungen  im  Unterleibe  erleich- 
ternden Wirkung,  dann  beim  Lungenemphysem  indicirt,  wenn  die 
Symptome  des  Magenkatarrhs  und  der  darauf  beruhenden  gestör- 
ten Verdauung,  sowie  der  Circulationsstörungen  Im  Bereiche  der 
Pfortader  vorwiegend  sind.  Personen  von  kräftigem  Körperbaue, 
bei  denen  das  Gesiebt  cyanotisch  ist,  die  Lippen  bläulich  auge- 
schwollen, die  Jugularvenen  ausgedehnt  sind,  Schwindel  undKopf- 
schmerz    sehr    belästigend   auftreten,    die   Leber    vergrössert    er- 


247 

scheint,  der  Appetit  vermindert,  Stuhlverstöpfung  vorhanden,  und 
die  Venen  des  Mastdarmes  die  als  „blinde  Hämorrhoiden"  be- 
kannten Knoten  bilden  —  solche  Personen  fühlen  sich  bei  dem 
Gebrauche  der  alkalisch-salinischen  Wässer  ausserordentlich 
erleichtert,  der  Appetit  steigert  sich,  die  Anregung  der 
Darmthätigkeit  vermindert  die  Zeichen  der  Blutstockungen  in 
wesentlichem  Grade  und  ist  es  erst  gelungen,  blutigen  Hämor- 
rhoidalHuss  herbeizuführen,  dann  kennt  die  Freude  der  Patienten 
keine  Grenzen,  nun  glauben  sie,  so  gross  ist  oft  die  hiedurch  ge- 
schaffene Besserung  im  Befinden,  durch  diesen  „kritischen  Blut- 
fluss"  ihrer  Heilung  entgegen  zu  gehen,  bis  sie  nur  allzubald  ihre 
Täuschung  wahrnehmen  müssen. 

Für  solche  Emphysematiker  von  kräftigem  Körperbaue  und 
mit  reichlicher  Fettansammlung  im  Unterleibe,  bei  denen  die  be- 
zeichneten Abdominalstasen  vorherrschen,  ist  kein  Kurort  geeig- 
neter, die  wesentlichste  symptomatische  Erleichte- 
rung zu  schaffen,  als  Marienbad,  dessen  Kreuzbrunnen  und 
Ferdinandsbrunnen  die  ausgiebigste  Entlastung  des  Unterleibes 
vom  Blutdrucke  herbeiführen  und  dessen  Lage  durch  die  bedeu 
teude  Erhebung  über  die  Meerestläche,  durch  die  reine,  meist 
feuchte  Beschaffenheit  der  Luft  und  durch  die  zahlreichen  Fichten- 
nadelwaldungen  ganz  besonders  den  an  Lungenemphysem  Leiden- 
den wohlthuend  wirkt. 

E?  genügt  jedoch  für  solche  Patienten  nicht,  eine  „vierwö- 
chentliche Kur"  durchzumachen,  sondern  sie  müssen  so  lange  als 
möglich,  am  besten  die  ganze  Sommerszeit,  in  dem  Kurorte  ver- 
weilen. Zur  Nachkur  im  Herbste  eignet  sich  dann  sehr  gut  der 
Aufenthalt  am  Meere.  An  Emphysem  leidende  Personen,  die  in 
der  Lage  sind,  in  dieser  Weise  solche  Kur  zu  gebrauchen,  fühlen 
sich  im  Winter  viel  wohler  und  ihr  Zustand  kann  so  durch  Jahre 
lang  sehr  erträglich  gemacht  werden. 

Bei  schwächlicheren,  in  ihrer  Ernährung  herabgekommenen 
Individuen,  wo  aber  dennoch  die  Unterleibsstockungen  symptoma- 
tische Abhilfe  erfordern,  sind  die  milderen  Thermalquellen  Karls- 
bad' s  den  kalten  Quellen  Märienbad's    vorzuziehen. 

Sobald  sicli  jedoch  Klappenfehler  entwickelt  haben,  oder 
gar  Hydrops  auftritt,  sind  die  alkalisch- salinischen  Quellen  con- 
traindicirt,  da  sie  als  depotenzirend,  noch  rascher  den  allgemeinen 
Verfall  der  Ernährung  fördern  würden. 

3.  Die  Koch  salz  wässer  reihen  sich  durch  ihre  purgi- 
rende  Wirkung  den  Glaubersalzwässern  an,  nur  dass  diese  rascher 
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und  intensiver  wirken.  Wo  die  Unterleisstockungen  bei  Emphyse- 
matikern nicht  sehr  bedeutend  sind,  eine  derivirende  Wir- 
kung auf  den  Darmkanal  jedoch  angezeigt  erscheint,  können  dess- 
halb  auch  der  Rakoczy  Kissin  gens,  der  Elisabethbrunnen  Hom- 
burgs, der  Kochbrunnen  Wiesbadens  etc.  verwerthet  werden. 
Die  Lage  dieser  Kurorte  ist  keine  so  besonders  günstige  für  Em- 
physematiker. 

Das  bereits  bei  den  alkalisch  muriatischen  Quellen  Erwähnte, 
dass  nämlich  der  Kochsalzgehalt  der  Quellen  bisweilen  durch 
Vermehrung  des  Bronchialsecretes  häufigere  asthmatische  Anfälle 
hervorruft,  muss  auch  hier  berücksichtiget  werden.  Schon  dess- 
halb  verdienen  die  Glaubersalzwässer  unbedingt  hier  den  Vorzug. 

4.  Die  Bitterwässer  von  Püllna,  Saidschütz,  Sed- 
litz,  Friedrichshall,  Mergentheim,  Tarasp,  Ofen, 
Ivanda,  Ober-Alap,  Tür,  Kis-Czeg  etc.  sind  dann  indi- 
cirt,  wenn  die  mit  Emphysem  verbundenen  bedeutenden  Herzfeh- 
ler den  Gebrauch  der  kohlensäurehaltigen  Mineralwässer  wie  der 
Thermalquellen  contraindiciren ,  es  aber  trotzdem  nothwendig  ist, 
die  Darmsecretion  zu  steigern,  den  Unterleib  vom  Blutdrucke  zu 
entlasten  und  auf  diese  Weise  die  Stauungssymptome  mög- 
lichst zu  erleichtern. 

Betreffs  der  Bäder  gilt  im  Allgemeinen  das  über  hochgradigen 
Bronchialkatarrh  Gesagte  für  Emphysem.  Seebäder  eignen  sich 
nicht  zum  Gebrauch  für  derartige  Leidende  —  wohl  aber  der 
Genuss  frischer  Seeluft. 

Emphysematiker  fühlen  sich  beim  Aufenthalte  an  der  Mee- 
resküste im  Allgemeinen  recht  wohl.  Die  feuchte  Seeluft  wirkt 
heilsam  auf  die  Lungen  und  die  Kranken  finden  in  den  zarten 
flüchtigen  Salztheilchen,  womit  sie  geschwängert  ist,  ein  leichtes 
und  günstiges  Reizungsmittel.  Ferner  scheint  auch  die  durch  die 
grössere  Luftbewegung  erhöhte  Hautausdünstung  der  Schleimhaut- 
fläche des  Respirationstractes  eine  verhältnissmässige  Ruhe  zu 
gewähren,  denn  die  Funktionen  der  Haut  stehen  im  innigen  Con- 
nex  mit  denen  der  Schleimhaut  der  Respirationsorgane,  so  dass, 
sobald  die  Ausdünstung  bei  der  einen  stärker  wird,  sie  bei  der  anderen 
abnimmt.  Die  asthmatischen  Anfälle  werden  seltener  und  gelinder.  Der 
Genuss  der  Seeluft  eignet  sich  vorzüglich  als  Nachkur  und 
dient  vorzüglich  dazu,  die  Recidive  von  neuen  Katarrhen  zu  ver- 
hüten, wenn  durch  eine  Brunnenkur  der  alte  Katarrh  auf  ein 
Minimum  reducirt  oder  geheilt  ist. 

Die  Hydrotherapie  schafft  zuweilen  wesentliche  Erleich- 
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terungen  bei  Emphysem,  indem  sie  die  dispnöischen  Beschwerden 
mindert,  durch  Anregung  der  Se-  und  Excretionen  die  Verdau- 
ung bessert  und  den  Schlaf  fördert.  Entsprechend  der  indivi- 
duellen Reizempfänglichkeit  des  Patienten,  werden  kalte  Abrei- 
bungen, nasse  Einwickelungen  und  darauffolgenden  Abreibungen, 
bisweilen  auch  kurz  dauernde  Sitzbäder,  drei  bis  fünf  Minuten 
lang,  mit  Wasser  von  15  bis  18°  R.  in  Anwendung  gezogen. 

Das  geeignete  diätetische  Verhalten  ist  für  Emphyse- 
matiker  von  ausserordentlicher  Wichtigkeit  und  es  sind  in  dieser 
Beziehung  genaue  Vorschriften  betreffs  der  körperlichen  Bewe- 
gung, welche  am  passendsten  erscheint,  der  Beschaffenheit  der 
Luft,  welche  am  zuträglichsten  ist,  der  Bekleidung  und  der  Nah- 
ruDg,  welche  am  entsprechendsten  sind,    geben. 

Massige  Bewegung  im  Freien  thut  Emphysematikern  wohl, 
doch  darf  sie  nicht  übertrieben  werden.  Geeignete  Lungengymna- 
stik  erweist  sich  gleichfalls  häufig  nützlich,  vorausgesetzt,  dass  das 
Leiden  nicht  hochgradig  ist. 

Beim  Emphysem  sucht  die  Gymnastik  den  Thorax  zu  ver- 
engern. Die  Aufregung,  sowie  Staubathmen,  muss,  namentlich 
wenn  Herzhypertrophie  vorhanden  ist,  ängstlich  vermieden  werden, 
wogegen  man  dahin  wirkt,  die  Ausathmungsmuskeln  zu  kräftigen. 
Armbewegungen  sind  hier  fast  ganz  zu  meiden.  Uebungen  der 
Beine,  der  Bauchmuskeln  und  des  Rückens,  massig,  nur  einmal 
täglich,  aber  mit  Ausdauer  monatelang  fortgesetzt,  machen  hier 
den  Hauptbestandtheil  der  Kur  aus,  welche  sehr  durch  Passiv- 
gymnastik unterstützt  werden  kann. 

Die  den  Emphysematikern  zuträglichste  Luft  ist,  wenn  kein 
Reizungszustand  der  Schleimhäute  vorhanden,  die  erfrischende,  be- 
lebende Gebirgsluft. 

In  jüngster  Zeit  hat  man  Emphysematikern,  wenn  bedeu- 
tende Dyspnoe,  „Lufthunger",  vorhanden  ist,  das  Verweilen  in 
comprimirter  Luft  anempfohlen. 

Die  Versuche,  welche  Dr.  von  Vivenot  mit  comprimirter 
Luft  an6tellte,  ergeben  betreffs  des  Einflusses  der  Letzteren  auf 
den  Organismus  im  Wesentlichen  folgende  Resultate:  Dieses 
Luftbad  verlangsamt  den  Puls  und  die  Respiration,  vermindert 
die  Haut-  und  Lungenausscheidungen,  vermehrt  die  Harnsecretion 
und  verdrängt  das  Blut  aus  den  peripheren  Körpertheilen  und 
den  Lungen  nach  den  inneren  Organen. 

Der  stärkere  Luftdruck  übt  in  den  Lungen  nicht  nur  einen 
mechanischen   Einfluss   auf   die    Ausdehnung   des   Lungengewebes, 
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sondern  auch  auf  die  Füllung  der  Lungencapillarien,  deren  Hy- 
perämie etc.  Trotzdem,  dass  der  Blutgehalt  der  Lungen  sich  ver- 
mindert und  die  Circulation  sich  verlangsamt,  soll  dennoch  nach 
Pollet  ein  gesteigerter  Oxydationsprocess  des  Blutes  statt- 
finden. 

Was  schliesslich  die  für  die  Emphysematiker  geeigneteste 
Nahrung  betrifft,  so  soll  diese  eine   möglichst  blande  sein. 

Blähende  Speisen  müssen  die  Patienten  gänzlich  vermeiden, 
weil  der  Meteorismus  die  Dyspnoe  steigert;  ebenso  muss  die 
Abendmahlzeit  eine  sehr  frugale  sein,  um  nicht  des  Nachts  hef- 
tige asthmatische  Beschwerden  hervorzurufen. 

Für  gehörige  tägliche  Defäkation  muss  gesorgt  werden,  da 
durch  die  Füllung  der  Gedärme  und  Ausdehnung  des  Unterleibes 
der  wichtigste  Inspirationsmuskel,  das  Zwerchfell  in  seiner  ohne- 
diess  erschwerten  Funktion  beeinträchtigt  wird. 

Chronische  Lungentuberkulose. 

Der  Beginn  dieser  verderblichen  Krankheit  ist,  weil  äusserst 
wandelbar  in  seinen  Erscheinungen,  sehr  schwierig  zu  erkennen. 
Gewöhnlich  sind  die  ersten  Symptome  die  eines  Katarrhes  der 
Luftwege,  besonders  des  Larynx  und  der  Trachea,  erst  später 
gesellen  sich  zu  dem  Gefühle  von  Kitzel  im  Halse  und  von  Wärme 
unter  dem  Sternum  besorgnisserregendere  Erscheinungen:  Fieber- 
erscheinungen, Sinken  der  Ernährung  und  endlich  lässt  sich  die 
Lungentuberkulose  auch  physicalisch  nachweisen.  In  anderen 
Fällen  tritt  die  Lungentuberkulose  unter  dem  Bilde  häufig  sich 
recidivirender  Bronchialkatarrhe  auf,  welche  aber  durch  ihre  Hart- 
näckigkeit, die  Pulsbeschleunigung,  die  Vermehrung  der  Athem- 
frequenz,  die  damit  einhergehende  Abmagerung  des  Patienten,  das 
Erbleichen  seiner  Hautdecken,  nächtliche  Schweisse,  ernstere  Be- 
sorgniss  zu  erregen  Veranlassung  geben.  Wiederum  bei  anderen 
Individuen  tritt  die  Tuberkulose  der  Lungen  unter  den  Erschei- 
nungen eines  heftigen  Fiebers  auf,  das  anfänglich  den  gastrischen 
Charakter  an  sich  trägt,  oder  es  erscheint  als  erstes  Zeichen  der 
Bildung  von  Tuberkeln  ein  Anfall   von  Hämoptoe. 

Wie  der  Beginn,  so  ist  auch  der  Verlauf  d*er  Krankheit  ver- 
schieden, zuweilen  stürmisch,  mit  hoher  Pulsfrequenz,  zuweilen 
viel  langsamer  und  sehr  allmälig  vorschreitend.  In  den  letzteren 
Fällen  befinden  sich  die  Kranken  längere  Zeit  hindurch  ziemlich 
wohl,  nur  die    physicalische    Untersuchung,    das     Auswerfen    rein 
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schleimiger  Sputa,  die  schlechtere  Ernährung  zeugen  von  dem 
Leiden ;  im  Herbste  und  Winter  treten  zuweilen  Exacerbitiouen 
auf:  Kurzathmigkeit,  Beschleunigung  der  Pulsfrequenz,  nächtliche 
Schweisse,  Abmagerung,  welche  nach  einiger  Zeit  sich  wieder  bes- 
sern und  so  können  die  Leidenden  viele  Jahre  zubringen,  bis  end- 
lich die  allmälige  Consumption  das  Ende  herbeiführt.  Vielfach 
bilden  aber  Kehlkopf-  und  Darmtuberkulose,  ein  kurzer,  heftiger 
Fkberanfall  mit  rasch  vorschreitenden  Zerstörungen  der  Lungen 
oder  intercurrente  Krankheitsprocesse :  Pleuritis,  Pneumonie, 
Morbus  Brightii  u.  s.  w.  die  letzten  Momente  der  traurigen  Ka- 
tastrophe. 

Die  Diagnose  der  Lungentuberkulose  stützt  sich  theils  auf 
Allgemeiuerscheinungen,  theils  auf  die  physicalischen  Zeichen.  Die 
Ersteren  belehren  über  die  Krankheit  oft,  wenn  die  physicalische 
Untersuchung  noch  nichts  Charakteristisches  nachzuweisen  ver- 
mag. Die  häufigsten  unter  jenen  Erscheinungen  sind  die  grös- 
sere Pulsfrequenz  mit  abendlichen  Exacerbationen,  Abmagerung 
des  Kranken,  Anfälle  von  Hämoptoe,  dann  Heiserkeit  und  Durch- 
fälle. 

Der  Percussionsschall  wird,  je  nachdem  die  •  Luft  aus  den 
Alveolen  schwindet,  um  so  leerer  und  mehr  oder  weniger  tympa- 
nitisch.  Liegt  luftleeres  Lungenparenchym  in  grösserer  Ausdeh- 
nung der  Thoraxwand  an,  so  wird  der  Percussionsschall  ganz  leer 
und  in  hohem  Grade  gedämpft,  hingegen  metallisch,  wenn  eine 
grössere  leere  Caverne  von  dichten,  coneaven  und  glatten  Wan- 
den eingeschlossen,  nahe  unter  der  Thoraxwand   liegt. 

Die  Auscultation  weist  als  pathognostisch  für  Lungentuberku- 
lose die  Symptome  eines  Wochen  oder  Monate  laug  auf  die  Lun- 
genspitze beschränkten  Katarrhs  nach:  Schwächeres,  undeutliches 
vesiculäres  Athmen,  verschärfte  Exspiration,  feine  Rasselgeräusche, 
ferner  bei  Vorhandensein  grösserer  luftleerer  Stellen  im  Lungen- 
parenchym oder  von  Cavernen,  das  Bronchialathmen,  die  Broncho- 
phonie  Und  die  cavernösen  Geräusche. 

Die  Prognose  richtet  sich  nach  dem  Alter  und  dem  Ernäh- 
rungszustande des  Kranken,  der  Heftigkeit  des  Fiebers  und  dem 
Vorgeschrittensein  des  tuberkulösen  Processes. 

Die  Balneotherapie  vermag  bei  richtiger  Anwendung 
der  ihr  zu  Gebote  stehenden  Mittel  ausserordentlich  günstig  der 
Lungentuberkulose  gegenüber  zu  wirken  und  die  meisten  durch 
die  Krankheit  gebotenen  Indicationen  in  viel  angenehmerer,  siche- 
rer und  wirksamerer  Weise  zu  erfüllen,    als   dies   durch   die    ver- 
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schiedenartigen  Medicamente  ermöglicht  ist,  die  nur  allzu  oft  die 
Verdauung  beeinträchtigen.  Gerade  bei  der  Lungentuberkulose  zeigt 
sich  der  Einfluss  der  Balneotherapie  oft  am  mächtigsten,  weil 
eben  bei  dieser  Krankheit  mehr  als  bei  irgend  einer  anderen  es 
darauf  ankommt,  die  Kranken  in  jene  günstigen  Aussenverhält- 
nisse  zu  versetzen,  durch  die  sich  die  Kurorte  vortheilhaft  aus- 
zeichnen. 

Auch  hier  müssen  wir  uns  jedoch  gegen  die  übermässigen  An- 
preisungen der  balneotherapeutischen  Mittel,  als  ob  sie  die  Tu- 
berkulose direct  zu  heilen  vermögen,  aussprechen. 

Eine  directe  Wirkung  auf  Lösung  der  Tuberkeln  selbst  in 
den  Lungen  besitzen  die  Mineralwässer  nicht,  ebenso  wenig  als 
irgend  ein  Mittel  diese  ideale  Eigenschaft  besitzt.  Wenn  Duf fresse 
den  Schwefelwässern  die  Wirkung  zuschreibt,  „die  tuberkulöse 
Materie,  welche  im  Blute  enthalten  und  in  den  Lungen  abgela- 
gert ist  zu  zersetzen  (decomposer),"  so  befindet  er  sich  in  einem 
eben  so  unverzeihlichen  Irrthurae  wie  Vogler,  welcher  den 
Quellen  von  Ems  wiederum  die  Fähigkeit  vindicirt,  eine  Lösung 
und  Resorption  der  tuberkulösen  Masse  zu  bewirken.  Durch  keine 
Art  der  Anwendung  (Trinkkur,  Inhalationskur)  vermögen  Mineral- 
wässer tuberkulöse  Ablagerungen  zu  beseitigen  oder  zu  lösen, 
oder  auf  die  Vernarbung  und  Verkleinerung  von  Cavernen  direct 
zu  wirken. 

Wohl  aber  haben  die  Mineralwässer  dennoch  in  mehrfacher 
Richtung  einen  äusserst  wirksamen  vortheilhaften  Einfluss  auf  die 
Lungentuberkulose.  Sie  vermögen  den  die  Tuberkulose  begleiten- 
den Bronchial-  und  Lungenkatarrh  zu  bekämpfen,  den  Husten  zu 
vermindern,  durch  diese  Abkürzung  der  Hustenanfälle  die  Lun- 
genhyperämie zu  beseitigen  und  damit  günstigere  Bedingungen  zu 
setzen,  um  den  tuberkulösen  PrQzess  zum  Stillstande  zu  bringen, 
die  Naturheilung  zu  unterstützen ;  sie  wirken  ferner  günstig  auf 
die  gestörte  Verdauung  ein,  regeln  die  Thätigkeit  des  Magens 
und  Darmkanals,  heben  die  Gesammternährung,  bessern  die  Blut- 
bereitung und  tragen  biedurch  wiederum  dazu  bei  den  Stillstand 
des  tuberkulösen  Prozesses  herbeizuführen.  Ist  jedoch  die  Tuberku- 
lose noch  nicht  vollständig  entwickelt,  sondern  ihr  Entstehen  dro- 
hend, so  können  die  Mineralwässer  durch  die  eben  hervorgeho- 
benen Eigenschaften,  durch  ihren  mächtigen  Einfluss  auf  Respira- 
tions-  und  Digestionsorgane,  sowie  auf  den  gesammten  Organis- 
mus überhaupt  der  Entwickelung  der  Krankheit  vorbeugen. 

Was  nun  die  verschiedenen  Stadien  der  Tuberkulose  betrifft, 
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in  denen  die  Mineralwässer  ihre  berechtigte  Anwendung  finden,  so 
eignen  sich  vor  Allem  die  Mineralwasserkuren  überhaupt  nicht, 
so  lange  die  Tuberkulose  sich  im  Vorschreiten  begriffen 
zeigt,  bedeutendes  Fieber,  abundante  Schweisse  vorhanden  sind 
oder  die  Entwickelung  der  Krankheit  eine  zu  hochgradige  ist, 
grosse  Cavernen  vorhanden  sind  und  die  traurige  Combination 
mit  Kehlkopf-  oder  Darmtuberkulose  nachweisbar  ist. 

Sobald  die  Tuberkulose  Stillstand  wahrnehmen  lässt,  kann 
die  Balneotherapie  ihre  Wirksamkeit  entfalten.  Die  Hämoptoe  erfor- 
dert grosse  Vorsicht  bei  der  Leitung  der  Brunnenkur,  bildet  je- 
doch keine  absolute  Contraindication  einer  jeden  solchen  Kur. 

Je  weiter' entwickelt  die  Tuberkulose  und  je  jünger  das  be- 
treffende Individuum  ist,  um  so  weniger  lässt  sich  von  einer 
Brunnenkur  dauernde  Besserung  erwarten. 

Ist  nur  tuberkulöse  Anlage  vorhanden,  ohne  dass  eine  Lo- 
calisation  an  den  Lungen  noch  nachzuweisen  wäre,  so  ist  der 
Erfolg  der  Brunnenkuren  als  zweckmässiger  Prophylaxis  am  gün- 
stigsten. 

Selbst  dann  wenn  man  bei  Tuberkulösen  Mineralwässer  nur 
zu  dem  Zwecke  verordnet,  um  den  Bronchial-  oder  Laryngeal- 
katarrh  zu  bekämpfen,  muss  man  die  Regel  vor  Augen  haben, 
jede  Reizung  der  Respirationsschleimhaut  sorgfältig  zu  vermeiden. 
Während  man  bei  gewöhnlichen  Bronchialkatarrhen  gerade  jene 
Mineralwässer  häufig  mit  Nutzen  anwendet,  welche  einen  mehr 
oder  minder  intensiven  Reiz  auf  die  Bronchialschleimhaut  üben, 
so  muss  man  hier  solche  Wässer  durchwegs  verbieten ;  denn  jeder 
Reiz,  welcher  bei  Tuberkulösen  die  Respirationsschleimhaut  trifft, 
wirkt  auch  ungünstig  auf  den  Verlauf  des  Leidens  ein. 

Bei  Verordnung  der  Trinkkur  muss  Tuberkulösen  gegenüber 
grosse  Vorsicht  gebraucht  werden,  es  gilt  dies  sowohl  in  Bezug 
auf  die  Dosis  des  Mineralwassers  als  auf  seineu  Kohlensäurege- 
halt. Da  die  Kohlensäure  erregend,  die  Cirkulation  beschleunigend 
wirkt  und  somit  in  vielen  Fällen  gefährliche  Congestionen  gegen 
die  Lungen  .hervorbringen  kann,  so  ist  es  am  besten  das  Wasser 
im  Glase  einige  Zeit  stehen  oder  dieses  mit  dem  Mineralwasser 
gefüllte  Trinkgefäss  in  einen  anderen,  warmes  Wasser  enthalten- 
den Behälter  stellen  zu  lassen,  um  das  Entweichen  der  Kohlen- 
säure zu  verursachen,  oder  dasselbe  mit  lauer  Milch  oder  Molke 
zu  mischen.  Ebenso  darf  die  Dosis  nicht  zu  gross  genommen 
werden,  um  nicht  eine  Beeinträchtigung  der  Digestion  zu  verur- 
sachen   und  auf  den    Organismus   zu  energisch   einzuwirken.   Die 
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Lungentuberkulose  erfordert  unter  allen  Krankheiten  am  dringen- 
sten  ein  mildes  balneotherapeutisches  Verfahren;  denn  jeder 
solche  Eingriff  wirkt  stets  bei  Tuberkulosen  so  nachhaltig,  dass 
Latour' s  Ausspruch  berechtigt  erscheint,  die  Balneotherapie 
bilde  hier  eine  Herausforderung  der  Natur,  wobei  Jene  als  Sie- 
gerin oder  als  Besiegte  hervorgehe. 

Die  vollste  Berücksichtigung  verdienen  bei  Verordnung  der 
Kurorte  für  Tuberkulöse  die  klimatischen  Verhältnisse  des  Ortes, 
seine  Lage,  Erhebung  über  der  Meeresfläche,  Richtung  der  Winde, 
Temperaturwechsel  u.  s.  w.  Es  ist  hiebei  weniger  die  absolute 
Temperaturhöhe  in  dem  betreffenden  Kurorte,  als  vielmehr  die 
Beständigkeit  oder  das  Schwanken  der  Wärmeverhältnisse 
der  berücksichtigenswertheste  Umstand.  Eine  Hauptbedingung  ist 
auch  das  Geschütztsein  des  Ortes  vor  scharfen  Winden,  wie  dies 
später  bei  den  klimatischen  Kurorten  ausführlicher  angegeben 
wird. 

Im  Allgemeinen  sei  schon  hier  erwähnt,  dass  sich  für  Tuber- 
kulöse mit  erethischem  Habitus  nur  niedrig  liegende  Kurorte  eig- 
nen, wo  keine  Temperatursprünge,  keine  Nebelbildung,  keine  zu 
trockene  Luft;  während  sich  Tuberkulöse  torpider  Constitution 
besser  in  hochgelegenen  Kurorten  befinden,  wo  ein  verminderter 
Luftdruck  herrscht. 

Die  für  Tuberkulöse  zur  Trinkkur  geeignetesten 
Quellen  sind  besonders:  Die  a  1  kalisch-muria tischen  Säu- 
erlinge, die  milden  Ko  ch  salz  wä  sser,  die  Kalkwäs- 
ser, die  eisenhaltigen  Quellen  und  auch  die  Schwefel- 
wässer. 

Die  alkalischen  Säuerlinge  haben  wir  hier  nicht  an- 
geführt, weil  sie  einerseits  mehr  erregend  wirken,  Congestionen 
nach  der  erkrankten  Schleimhaut  leichter  veranlassen,  und  dann 
weil  die  rein  alkalischen  Wässer  sich  weniger  zur  methodi- 
schen Durchführung  einer  Kur  bei  Tuberkulose  eignen,  wo  ohne- 
dies die  Blutbereitung  wesentlich  gestört  ist,  und  durch  das  koh- 
lensaure Natron  noch  eine  Förderung  der  Blutzersetzung  zu  fürch- 
ten wäre. 

1.  Die  alkalisch-muriatis  chen  Säuerlinge  wirken 
durch  ihren  Gehalt  an  kohlensauren  Alkalien  und  au  Kochsalz  in 
zweifacher  Richtung  hier  günstig  ein.  Sie  vermindern  einerseits 
den  Laryngeal-  und  Bronchialkatarrh,  verringern  den  Hustenreiz, 
erleichtern  den  Auswurf  und  mildern  die  nervösen' Beschwerden, 
anderseits  tilgen  sie  die  Säure  in  den  Verdauungsorganen,   beför- 
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dem  die  Digestion,  halten  den  Apetit  rege  und  heben  auf  diese 
Weise,  was  von  grösster  Wichtigkeit  ist,  die  Gesammternährung 
des  Organismus.  Es  ist  darum  leicht  ersichtlich,  dass  die  Quellen 
dieser  Art  in  der  Balneotherapie  der  Lungentuberkulose  eine  be- 
deutsame Rolle  spielen,  welche  um  so  allgemeinere  Anerkennung 
finden  wird,  je  mehr  man  die  Anwendung  dieser  Mineralwässer 
durch  die  geeigneten  Indicationen  in  engere  Grenzen  weisen  wird. 
Sowohl  in  prophylaktischer  als  in  symptomatischer  Beziehung 
werden  hiedurch  zuweilen  glänzende  Erfolge  erzielt. 

Dass  aber  durch  diese  Wässer  ein  direkt  günstiger  Einflusß 
auf  den  tuberkulösen  Prozess  ausgeübt  werde,  indem  in  Folge 
der  durch  die  Alkalien  begünstigten  Aufnahme  von  Sauerstoff  die 
Lungenaffection  gebessert  werden  soll,  oder  durch  die  grössere 
Löslichkeit  des  Albumins  die  tuberkulöse  Ausschwitzung  verhin- 
dert werden  soll,  ist  eine  von  allzuoptimistischen  Badeärzten  ge- 
hegte Annahme,  für  welche  der  Beweis  erst  geliefert  werden 
müsste. 

Die  alkalisch-muriatischen  Quellen  sind  diejenigen,  welche 
ihre  geeigneteste  Anwendung  bei  scrophulösen  Individuen  fin- 
den, bei  denen  der  Verdacht  sich  entwickelnder  Tuberkulose 
der  Lungen  vorliegt,  ohne  dass  diese  bereits  vollkommen  ausge- 
prägt wäre. 

Wenn  Individuen,  welche  in  ihrer  Jugend  an  scrophulösen 
Entzündungen  der  äusseren  Haut  oder  der  Schleimhäute,  Hyper- 
trophien und  chronischen  Entzündungen  der  Lymphdrüsen  litten, 
zur  Zeit  der  Pubertät  an  Nasenblutungen  leiden  und  sich  der  so- 
genannte tuberkulöse  Habitus  ausprägt,  der  Hals  durch 
die  schwachen  und  atrophischen  Halsmuskeln,  welche  den  Tho- 
rax sinken  lassen,  lang  erscheint,  der  Brustkorb  selbst  flach  und 
lang  wird,  dabei  sich  Hüsteln  einstellt  und  die  Ernährung  eine 
schlechte  ist  —  so  ist  der  kurmässige  Gebrauch  der  alkalisch- 
muriatischen  Quellen  häufig  vollkommen  geeignet,  die  Verdauung 
zu  bessern,  den  Gesammtorganismus  in  seiner  Ernährung  zu  he- 
ben und  hiemit  der  Entwicklung  der  Tuberkulose  vorzu- 
beugen. 

Ebenso  erscheinen  diese  Quellen  indicirt  bei  jugendlichen 
Individuen,  welche  stets  an  häufig  von  Neuem  rec  idiv  ir enden 
Bronchialkatarrhen  leiden  und  diese  als  Vorboten  der  Tu- 
berkulose dadurch  suspect  erscheinen,  dass  die  Patienten  in  ihrer 
Ernährung  dabei  herunterkommen,  abmagern,  bei  der  geringsten 
Anstrengung  leicht  ermüdet  werden,  nervös  sehr  reizbar  sind,  bei 
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lebhafter  Conversation  oder  rascherer  Bewegung  leicht  ausser 
Athem  kommen,  vermehrte  Pulsfrequenz  und  Athemfrequenz,  zu- 
weilen fliegende  Röthe  im  Gesichte  und  brennende  Handteller 
haben.  Durch  die  Kur  an  diesen  Quellen  vermögen  wir  häufig 
die  hier  drohende  oder  bereits  im  Entstehen  begriffene  Lungen- 
tuberkulose glücklich  zu  bekämpfen. 

Die  alkalisch -muriatischen  Quellen  können  übrigens  auch 
bei  entwickelter  und  sogar  sehr  vorgeschrittener  Lungentuberku- 
lose, wenn  bereits  Erweichung  der  Tuberkelmasse,  Vereiterung 
oder  Cavernenbilduug  eingetreten  ist,  symptomatischen  Nutzen  und 
Erleichterung  verschaffen,  indem  sie  den  chronischen  Bronchial- 
katarrh missigen  und  den  Hustenreiz  mildern  und  dabei  die  Ver- 
dauung bessern,  nur  darf  keine  Fiebererscheinung  und 
keine  Neigung  zu  Hämoptoe  vorhanden   sein. 

Wenn  Neigung  zu'  Hämoptoe  vorhanden,  der  ausgeworfene 
Schleim  blutig  gefärbt  erscheint  oder  Fieberbewegungen  wahrzu- 
nehmen sind,  dann  sind  die  bezeichneten  Mineralwässer  contra- 
i  n  d  i  c  i  r  t. 

In  allen  Fällen,  in  denen  alkalisch-muriatische  Quel- 
1  e  n  bei  drohender,  entstehender  oder  gar  vorgeschrittener  Lun- 
gentuberkulose angewendet  werden,  verdienen  die  an  Kohlensimre 
weniger  gehaltreichen  Mineralwässer  den  Vorzug.  Die  kalten 
Säuerlinge  lässt  man  desshalb  auch  zumeist  erwärmt  oder  mit 
Zusatz  von  Molke,  stets  in  kleineren  Quantitäten  nehmen.  In  der 
Hegel  beginnt  man  die  Trinkkur  mit  einem  halben  oder  einem 
Becher  (4  Unzen)  und  steigt  alle  zwei  bis  drei  Tage  um  einen 
halben  oder  einen  Becher,  bis  zur  Menge  von  4  bis  5  im  Tage, 
je  nach  dem  Gehalte  der  Quellen  an  fixen  Bestaudtheilen,  und 
der  Individualität  des  Kranken.  Dringend  ist  vor  Verabreichung 
zu  grosser  Quantitäten  zu  warnen,  damit  nicht  die  Verdauung  be- 
einträchtigt und  Diarrhoen  veranlasst  werden. 

Geeignete  Kurorte  mit  alkalisch -muriatischen  Quellen, 
welche  zugleich  günstige  klimatische  Verhältnisse  für  Tuberkulose 
bieten,  sind: 

Ems,  Gleichenberg,  Szawnicza,  Salzbrunn  und 
Luhatschowitz,  während  das  Wasser  von  Selters  und 
Roisdorf  zumeist  im  versendeten  Zustande  angewendet  wird. 

Am  ärmsten  an  Kohlensäure  ist  das  E  m  s  e  r  Was- 
ser (Kesselbrunnen,  Krähnchen,  Fürstenbrunnen)  und  daher  am 
besten  von  den  genannten  Quellen  auch  bei  erethischen,  reizbaren 
Individuen  anwendbar.  An  Kohlensäure   und    fixen   Bestandteilen 
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sehr  reich  und  der  eingreifenderen  Wirkung  wegen  desshalb  nur 
mit  sehr  grosser  Vorsicht  anwendbar  sind  die  Quellen  von  Lu- 
hatschowitz.  Das  Wasser  von  Selters,  Szawniczaj 
Salzbrunn  darf  gleichfalls  wegen  des  grösseren  Kohlensäurege- 
haltes bei  vorhandener  entzündlicher  Reizung  oder  Neigung  zu 
Congestionen  nur  behutsam  angewendet  werden.  Unter  solchen 
Verhältnissen  darf  auch  in  Gleichenberg  weder  von  der  Con- 
stantinsquelle ,  noch  von  dem  Johannisbrunnen  Gebrauch  gemacht, 
sondern  nur  die  Karlsquelle,  welche  weniger  gasreich  ist, 
verordnet  werden. 

Die  genannten  kalten,  alkalisch-muriatischen  Säuerlinge  lässt 
man  nur  bei  t  o  r  piden  Individuen,  wo  von  der  Kohlensäure 
keine  besondere  Erregung  gefürchtet  wird,  mit  dem  natürlichen 
Temperaturgrade  trinken,  sonst  aber  gewöhnlich  im  erwärmten 
Zustande  mit  Molke  oder  Milch. 

Den  grössten  Ruf  hat  sich  E  m  s  erworben,  und  zwar  vor- 
züglich durch  die  ausgezeichnete  Wirkung  seiner  Quellen  auf  ka- 
tarrhalische Affectionen  der  Respirationsorgane.  Wo  eben  die 
häufig  recidivirenden,  hartnäckigen  Bronchial-  und  Laryngealka- 
tarrhe  das  hervorragendste  Symptom  der  sich  entwickelnden 
Tuberkulose  sind,  da  wirkt  das  Emser  Wasser  trefflich.  Es 
heilt  also  keineswegs  die  Tuberkeln,  sondern  nur  den  chronischen 
Katarrh  der  Respirationsschleimhaut,  den  gefährlichen  Begleiter, 
Nachfolger  und  Anstifter  der  Tuberkulose.  Bei  vorgeschrittener 
Tuberkulose  ist  Ems  contraindicirt. 

Ems  hat  auch  unter  den  genannten  Kurorten  das  günstigste, 
Salzbrunn  hingegen  das  verhältnissmässig  ungünstigste  Klima 
(zuweilen  rauhe  Winde). 

2.  Die  milden  Kochsalzwässer  reihen  sich  ihrer 
Wirkung  nach  den  alkalisch-muriatischen  Quellen  an,  nur  wirken 
sie  noch  eingreifender  als  diese.  Sie  eignen  sich  gleichfalls  für 
scrophulöse  Individuen  mit  tuberkulösem  Habitus,  bei  denen  die 
Tuberkeln  zu  entwickeln  drohen  und  häufig  recidivirende  Katar- 
rhe der  Respirationsorgane  die  belästigendsten  Erscheinungen  ver- 
ursachen. Sie  sind  aber  besonders  passend  zur  Verordnung  bei 
stillschweigender  Tuberkulose,  wenn  es  sich  darum  handelt,  die 
darniederliegende  Verdauung  zu  heben,  den  vorhandenen  Ka- 
tarrh der  Verdauungsorgane  zu  bekämpfen,  und  die  Lungenhyper- 
ämie zu  beseitigen. 

Durch  die  in  diesen   Mineralwässern   vorwiegenden   Bestand- 
teile (Chlornatrium,  Kalksalze  und    Kohlensäure)  ver- 
Kisch,  Balneotherapie.  II.  Abth.  17 
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mögen  dieselben  die  gestörte  Ernährung  zu  bessern,  die  mangel- 
hafte Blutbildung  zu  fördern  und  der  vorhandenen  Reizung  in  den 
Athmungsorganen  entgegenzuwirken. 

GeeigneteKurorte  mit  milden  Kochsalzwässern,  zugleich 
günstige  klimatische  Verhältnisse  für  Tuberkulose  bietend,  sind 
Soden,  Cannstatt,  Mondorf,  Baden-Baden,  Schmal- 
kalden,  Kronthal,  Kissingen  (Maxbrunnen),  Homburg 
(Louisen-  und  Ludwigsbrunnen). 

Die  an  Kochsalz  armen  Quellen  S  o  d  e  n  s,  so  der  Milch- 
brunnen und  Warmbrunnen,  eignen  sich  sehr  gut  für  zarte  Tu- 
berkulöse mit  erregbarem  Gefässsysteme ,  bei  denen  die  katar- 
rhalische Reizung  der  Respirationsorgane  das  therapeutische  Ein- 
greifen vor  Allem  indicirt.  Das  massig  warme,  muriatische  Was- 
ser und  die  milde  Luft  wirken  gleichmässig  günstig  ein. 

Die  schwachen  Kochsalzquellen  in  den  anderen  genannten 
Kurorten  lässt  man  in  Verbindung  mit  Molke  oder  Milch 
trinken. 

Das  Wasser  wird  nur  in  kleinen  Quantitäten  zu  2  bis  4  Be- 
chern täglich  verordnet. 

In  Baden  werden  auch  die  Einathmungen  der  Thermal- 
dämpfe  mit  atmosphärischer  Luft  vermischt  durch  eine  Viertel- 
oder halbe  Stunde  angewendet.  Ebenso  kann  man  in  Kissin- 
gen die  salzsauren  Dämpfe  inhaliren  lassen,  vorausgesetzt,  dass 
kein  Reizungszustand  der  Lungen  besteht. 

Das  günstigste  Klima  unter  diesen  Kurorten  besitzt  Baden 
und  dann  Soden;  das  am  mindesten  günstige  Kissingen. 

Die  Kur  wird  häufig  durch  Bäder  in  den  meisten  die- 
sen Orten  unterstüzt,  doch  darf  die  Temperatur  derselben  keine 
zu  hohe  (nicht  über  27°  R.)  sein  und  bei  schwachen  reizbaren 
Individuen  muss  das  Mineralwasser  zur  Hälfte  oder  zum  vierten 
Theile  mit  gewöhnlichem  Wasser  gemischt  werden.  Bei  vorge- 
schrittener Tuberkulose  sind  die  Bäder  überhaupt  zu  meiden. 

3.  Die  Kalk  wässer  finden  gegenwärtig  seltener  Anwen- 
dung bei  Lungentuberkulose  als  früher,  da  man  ihnen  eine  spe- 
einsehe  Wirkung  dieser  Krankheit  gegenüber  vindiciren  wollte  und 
selbst  die  jüngst  beregte  Ansicht,  dass  diese  Wässer  wegen  ihres 
Kalkgehaltes  leichter  eine  Verkalkung  der  Tuberkeln  herbei- 
fuhren ist  zum  Mindesten  —  naiv. 

Ein  grosser  Theil  der  günstigen  Wirkung,  die  den  vorwie- 
genden Bestandtheilen  der  Kalkwässer,  den  Kalksalzen,  hier  zu- 
kömmt und  mit   Recht  zuweilen    gerühmt    wird,    beruht    auf  der 
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durch  sie  herbeigeführten  Neutralisirung  der  Magensäure,  welche 
eine  so  häufige  Begleiterin  der  Tuberkulose  ist.  Durch  diese  Neu- 
tralisirung wird  die  Verdauung  gebessert  und  hiedurch  die  Ge- 
sammternährung  des  Körpers  gehoben. 

Ferner  wirken  die  Kalksalze  fördernd  auf  die  Zellenbildung 
ein  und  hat  man  hievon  den  günstigen  Einfluss  der  Kalkwässer  auf 
die  Tuberkulose  in  ähnlicher  Weise  wie  auf  die  Scrophulose  ab- 
geleitet. Endlich  haben  aber  die  Kalksalze  auch  auf  den  Bron- 
chialkatarrh eine  günstige  Wirkung,  indem  sie  auf  die  Schleim- 
häute adstringirend,  die  Secretion  vermindernd  wirken.  Der  Hu- 
stenreiz wird  vermindert,  und  auch  der  blutige  Auswurf  hört  oft 
auf.  Die  Lungencapacität  wird  gleichfalls  unter  dem  Gebrauche 
dieser  Quellen  grösser,  indem  die  Lungenhyperämie  vermindert 
wird  und  die  in  der  Umgebung  der  Tuberkeln  entzündeten  Lun- 
gentheile  von  der  Entzündung  befreit  werden. 

Die  Kalkwässer  finden  darum  bei  beginnender  Tuberkulose 
ihre  Anzeige  in  scrophulösen  zu  häufig  recidivirenden  Bronchial- 
katarrhen geeigneten  Individuen  und  zwar  eignen  sich  gerade 
Kranke  mit  irritablem  G  efässsy  stem,  entzündlicher  Reizung 
der  Lunge  und  Neigung  zu  Lungencongestionen  und  Hämop- 
toe für  diese  Mineralwässer,  während  wir  diese  Verhältnisse  frü- 
her als  Contraindicationen  anderer  Mineralwässer  angaben. 

Die  Kalkthermen  verdienen  hier  den  Vorzug  vor  den  kohlen- 
säurereichen kalten  Kalk  wässern. 

Die  Kur  muss  Monate  lang  fortgesetzt  werden;  um  aber 
keine  Verdauungsstörungen  herbeizuführen,  ist  es  zweckmässig, 
zeitweilig  den  Genuss  der  Quellen  auf  mehrere  Tage  aussetzen 
zu  lassen. 

Die  zweckmässigste  Verwerthung  bei  Tuberkulose  finden  von 
Mineralwässern  dieser  Kategorie:  Lippspringe,  Inselbad, 
Weissenburg,  Szkleno. 

Die  Quellen  von  Lippspringe  und  Inselbad  (sowie  die 
Inhalationen  der  Gase  daselbst)  eignen  sich  am  besten  bei  ju- 
gendlichen zu  häufigen  katarrhalischen  Entzündungen  der  Bron- 
chien geneigten  Personen,  bei  denen  sich  die  Tuberkulose  in  ih- 
rem Beginne  zeigt  oder  hereditäre  Anlage  zu  diesem  Leiden  vor- 
handen ist  und  immer  mehr  zum  Vorscheine  kömmt. 

Bei  solchen  Kranken,  bei  denen  die  Tuberkulose  noch  keine 
wesentlichen  Fortschritte  hat,  zeigt  sich  nach  mehreren  Wochen 
Kurgebrauch  daselbst  eine  Zunahme  der  Lungencapacität  um  50 
bis  70  Kubikzoll.     Selbst  bei    vorgeschrittener   Tuberkulose    und 

17  * 
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Cavernenbildung  werden  günstige  Erfolge  von  den  Quellen  in 
Lippspringe  gerühmt  (Fischer)  und  dieses  ebenso  wie  das 
Inselbad  als  treffliches  Mittel  gegen  Hämoptoe  empfohlen.  Das 
Klima  ist  ein  günstiges,  kalmirendes  und   „antiphlogistisches". 

Man  lässt  von  dem  Wasser  des  Morgens  1  bis  3  Becher, 
zuweilen  auch  Nachmittags  1  bis  2  Becher  trinken  und  die  Kranken 
eine  Zeitlang  die  Quellendämpfe  inhaliren. 

In  Weissenburg  bildet  die  Lungentuberkulose  in  ihrem 
ersten  Stadium  das  geeigneteste  Heilobject.  Wo  starker  Husten- 
reiz, Neigung  zu  acuten  Nachschüben  vorhanden  ist  and  die  Sputa 
blutig  gefärbt  erscheinen,  wird  oft  Besserung  erzielt  und  selbst 
bei  vorgeschrittenem  Stadium  und  intensiverem  Fieber  will  man 
(Müller)  durch  den  Gebrauch  dieser  Quellen  ein  Stillstehen  der 
Krankheit  zu  Stande  gebracht  haben. 

Szkleno  hat  dieselben  Indurationen  bei  beginnender  Tuber- 
culose ;  doch  muss  zu  diesem  Zwecke  das  Wasser  nur  lau  ge- 
trunken werden. 

Bäder  in  diesen  Kurorten  zu  nehmen,  eignet  sich  für  Tu- 
berculöse,  die  eben  irritabler  Natur  sind  und  bei  denen  sich 
leicht  Fieberbewegungen  einstellen,  durchaus  nicht. 

4.  Die  alkalischen  Eisensäuerlinge  werden  bei  Tu- 
berkulose verwerthet,  um  die  Gesammternährung  der  Patienten  zu 
bessern.  Sie  eignen  sich  vorzugsweise  dann,  wenn  der  chronische 
Katarrh  der  Bronchialschleimhaut  in  zarten  schwächlichen, 
anämischen  Individuen  die  Entwickelung  der  Tuberkulose 
drohend  erscheinen  lässt,  eine  Lokalisation  aber  noch  nicht  ge- 
nau nachzuweisen  ist.  Diese  Wässer  mildern  den  Katarrh  und 
tragen  zu  Verbesserung  des  Blutes,  zur  Hebung  aller  organischen 
Functionen  und  hiemit  auch  zur  Kräftigung  der  Lungenfunction 
bei.  Wo  die  Lungentuberkulose  vollkommen  still  steht,  die  Er- 
nährung des  Körpers  aber  herabgekommen  ist,  finden  die  alkali- 
schen Eisensäuerlinge  gleichfalls  ihre  Anzeige,  um  Recidiven  vor- 
zubeugen. 

Hingegen  sind  sie  bei  irgend  vorgeschrittenem  Stadium  der 
Tuberkulose,  bei  Neigung  zu  Fieber  und  wo  sich  blutige  Sputa 
zeigen,  durchwegs  contraindicirt. 

Wir  möchten  als  eine  specielle  Anzeige  für  die  alkalischen 
Eisensäuerlinge  hervorheben,  dass  sie  sich  vorzugsweise  für  gra- 
cile  junge  Mädchen  eignen,  bei  denen,  zumal  bei  hereditärer  An- 
lage, suspecte  Erscheinungen  der  Brust  als  Vorläufer  oder  Be- 
gleiter der  Pubertätsentwickelung  auftreten,  indem  die,   mit  dem 
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erwachenden  Geschlechtsleben  verbundenen  zeitweisen  stärkeren 
Fluxionen  in  der  Blutmasse  seither  latent  gebliebene  Krankheits- 
keime der  Lungen  zur  Fortbildung  anreizen.  Durch  den  Gebrauch 
der  Eisenwässer  wird  die  menstruelle  Congestion  geregelt. 

Ebenso  wirken  diese  Wässer  in  jenen  Fällen  oft  vortrefflich, 
wo  Excesse  in  venere,  Onanie,  übermässige  Samenverluste  oder 
anderseits  lange  anhaltende  Sorgen ,  Kränkungen  und  Kummer 
das  Nervensystem  geschwächt  und  die  Blutbereitung  herabgebracht 
haben  und  als  Zeichen  der  zerrütteten  Hämatose  sich  verdächtiges 
Hüsteln  einstellt  und  das  Auftreten  von  Tuberkulose  befürchtet 
wird.  Durch  Verbesserung  der  Blutbereitung  gelingt  es  zuweilen, 
demselben  vorzubeugen. 

Dasselbe  gilt  auch,  wenn  nach  acuten  erschöpfenden  Krank- 
heiten, welche  bekanntlich  Neigung  zur  Tuberkulose  hinterlassen, 
so  nach  Typhus,  acuten  Exanthemen,  Pleuritiden  mit  reichlichem 
Ergüsse  u.  s.  w.  oder  nach  beschwerlichen  Wochenbetten  hart- 
näckiges Hüsteln  sich  einstellt,  dabei  die  Ernährung  eine  schlechte 
ist,  die  äusseren  Hautdecken  und  die  Schleimhäute  bleich  sind, 
Neigung  zu  Nasenbluten  und  Beschleunigung  des  Pulses  so  wie 
Vermehrung  der  Athemfrequenz  beobachtet  wird. 

In  allen  diesen  Fällen  sind  die  Kurorte  mit  eisenhaltigen 
Mineralwässern  dringend  indicirt  und  bilden  ein  vortreffliches  pro- 
phylaktisches Mittel  gegen  Entwickelung  der  Tuberkulose,  so  wie 
sie  durch  Besserung  der  Gesammternährung  bei  stillstehender 
Tuberkulose  zuweilen  den  Recidiven  vorzubeugen  und  die  Con- 
sumption  des  Körpers  aufzuhalten  vermögen. 

Unter  den  Eisensäuerlingen  sind  hier  die  alkalisch  -  mu- 
riatischen  und  die  alkalisch-erdigen  am  zweckmässigsten 
d.  h.  diejenigen  Eisensäuerlinge  ,  welche  kohlensaure  Alkalien, 
Kochsalz  und  Kalksalze  in  massiger  Menge  enthalten  und  hie- 
durch  auf  die  Verdauung,  so  wie  auf  die  Gesammternährung  be- 
sonders günstig  einwirken.  Weniger  geeignet  halten  wir  hier  die 
salinischen  Eisensäuerlinge  ,  welche  eine  grössere  Menge  von 
schwefelsaurem  Natron  enthalten.  Ebenso  empfehlen  wir, 
sobald  einmal  die  ersten  Anzeichen  von  Tuberkulose  bereits 
vorhanden  sind,  die  reinen  Eisenwässer  nicht,  weil  diese 
durch  das  Ueberwiegen  der  Kohlensäure  und  des  kohlensauren 
Eisennxyduls  vor  den  anderen  Bestandteilen  auf  die  Blutcircu- 
lation  zu  erregend  wirken  und  durch  Beschleunigung  der  letzteren 
leicht  Lungencongestion  und  Hämoptoe  herbeiführen  können. 

Im  Allgemeinen  passen  aber  auch  für  die    obenbezeichneten 
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(alkalisch-muriatischen  und  alkalisch-erdigen)  Eisensäuerlinge  we- 
gen der  erregenden  und  die  Blutcirculation  beschleunigenden  Ei- 
genschaft des  Eisens  und  der  Kohlensäure  keinesfalls  die  soge- 
nannten „floriden  Constitutionen"  mit  sehr  erregbarem  Gefäss- 
system  und  Neigung  zu  Blutungen. 

Den  an  Kohlensäure  reichen  Eisensäuerlingen  setzt  man  ge- 
wöhnlich warme  Molke  oder  Milch  hinzu. 

Empfehlenswerth  in  der  angedeuteten  Weise  für  Tuberku- 
löse sind  folgende  Kurorte  mit  Eisensäuerlingen  :  C  u  d  o  w  a,  A 1 1- 
wasser,  Charl  ottenb  runn  ,  Krynica  ,  Reinerz,  Flins- 
berg,  Rippoldsau,  Sternberg,  doch  ist  zu  berücksichtigen, 
dass  das  Klima  in  fast  allen  diesen  Orten  ein  rauheres  Gebirgs- 
klima ist. 

5.  Die  Schwefelwässer  haben  der  Lungentuberkulose 
gegenüber  keinesfalls  jene  balneotherapeutische  Bedeutung,  welche 
man  ihnen  früher  beilegte  und  noch  jetzt  von  mancher  Seite  auf- 
recht zu  erhalten  wünschte.  Zu  einer-  Zeit  da  die  Hämorrhoiden 
als  die  Ursache  aller  körperlichen  Leiden  spuckten  und  man 
manche  Hämoptoe  nur  als  „auf  die  Brust?  zurückgetretene  Hä- 
morrhoiden ansah,  basirte  man  hierauf  die  Anzeige  für  Schwefel- 
wässer bei  Lungentuberkulose  in  der  Hoffnung  diese  zum  Still- 
stande zu  bringen,  wenn  man  den  Hämorrhoidalfluss  glücklich 
herbeiführe.  Eine  solche  Verwechslung  von  Ursache  und  Wirkung 
und  solches  Untereinanderwerfen  verschiedener  Begriffe  gehört 
nun  immer  mehr  zu  den  Seltenheiten  und  hiemit  tritt  auch  die 
Empfehlung  der  Schwefelwässer  gegen  Lungentuberkulose  immer 
mehr  in  den  Hintergrund  und  nur  französische  Baineographen 
rühmen  dieselben  trotz  alledem  und  alledem  gegen  dieses  Leiden, 
wobei  wir  jedoch  den  Hauptgrund,  dieser  Empfehlung  in  dem 
günstigen  Klima  vieler  Schwefelbäder  Frankreichs  zu  finden 
glauben. 

Die  Schwefelwässer  können  bei  Lungentuberkulose  nur 
insoferne  angezeigt  erscheinen,  als  sie  die  Verdauung  bethätigen 
und  ferner  auch  wie  bereits  bei  der  Balneotherapie  des  chroni- 
schen Bronchialkatarrhs  hervorgehoben  worden  ist,  zur  Vermin- 
derung des  Bronchialkatarrhs  beitragen.  Allein  in  der  letzten 
Richtung  haben  sie  nur  einen  sehr  beschränkten  Wirkungskreis, 
da  sie  contraindicirt  in  allen  jenen  Fällen  sind,  wo  bedeutende 
acute  Hyperämie  der  Schleimhaut  vorhanden  ist.  Diese  findet  sich 
aber  in  den  meisten  Fällen  bei  Tuberkulose.  Wir  können  darum 
den  Schwefelwässern  durchaus  keine  grosse  Bedeutung  für  die 


263 

Balneotherapie  der  Lungentuberkulose  zuschreiben  und  nicht  mit 
jenen  Autoren  übereinstimmen,  welche  sich  zu  einer  lebhaften 
Empfehlung  dieser  Wässer  auch  bei  diesem  Leiden  bewogen  füh- 
len. Schon  die  mit  einer  solchen  Kur  verbundene  grössere  Erregung 
des  Gefässsystems  ist  ein  hinlänglicher  Grund,  diese  Empfehlungen 
mit  etwas  Misstrauen  aufzunehmen  und  macht  es  jedenfalls  zur 
Pflicht,  derselben  nur  mit  grösster  Vorsicht  Folge  zu  leisten. 

Astrie,  überhaupt  ein  grosser  Enthusiast  für  Schwefel- 
wässer, empfiehlt  diese  auch  fast  für  alle  Stadien  der  Lungentuber- 
kulose. Nach  seiner  Ansicht  kann  man  bei  Lungentuberkulose, 
welche  lymphatische  Subjecte  befällt  ,  mit  häufigen  Katar- 
rhen ,  mit  Diarrhoe  und  starken  Schweissen,  mit  Erweichung 
der  Tuberkeln,  ja  selbst  mit  hektischem  Fieber  verläuft,  die  Schwe- 
felwässer kühn  anwenden.  Sie  sollen  hier  eine  „hyperkrinische 
Wirkung"  haben,  oft  einen  kritischen  Fluss  verursachen,  der  die 
Säfte  von  den  Lungen  abzuleiten  scheint  und  die  reinigende  Thä- 
tigkeit  der  Lungenschleimhaut  und  der  Hautdecken  befördert.  Nach 
Astrie  sollen  besonders  jene  Schwefelthermen  günstig  wirken, 
welche  reich  an  Baregine,  einer  stickstoffhaltigen  Substanz  (aus 
Zersetzung  einer  Schwefelconferve  ,  Fontan's  Sulfuraire,  hervor- 
gegangen) sind. 

Es  werden  vorzugsweise  von  französischen  Autoren  die  Schwe- 
felthermen der  Pyrenäen  empfohlen,  namentlich  Bagneres  de 
Luchon,  Vernet,  Canterets,  Amelie  les  bains  etc.  Wir 
glauben,  dass  das  milde  Klima,  welches  in  diesen  Bädern  herrscht, 
wohl  die  Hauptursache  dieser  Empfehlung  bilden  kann.  Jedenfalls 
muss  man  sich  vor  Verabreichung  zu  grosser  Gaben  hüten,  die 
den  ungünstigen  Verlauf  beschleunigen.  In  sehr  kleiner  Gabe  mit 
Milch  oder  Gummisyrup  getrunken,  können  sie  eine  gelinde  Er- 
leichterung verursachen. 

Von  deutschen  Schwefelbädern  ist  besonders  Weilbach 
Tuberkulösen  empfohlen  worden  und  zwar  in  beachtenswerther 
Weise  von  Dr.  Roth,  welcher  den  günstigen  Einfluss  dieses  Kur- 
ortes auf  die  in  Rede  stehende  Krankheit  darlegt.  Nach  ihm  be- 
schränkt das  Weilbacher  Wasser  die  Blutanhäufung  in  den  Lungen, 
indem  die  vermehrte  Ausscheidung  aus  dem  Blute  der  Pfortader 
eine  Verminderung  der  Blutmenge  in  den  Lungen  nach  sich  zieht. 
Indem  mit  Beschränkung  der  Blutanhäufung  die  Ausschwitzung  auf- 
hören soll,  soll  nicht  bloss  das  vorhandene  Blutspeien  nachlassen, 
sondern  auch  die  mit  der  Ausschwitzung  und  Reizung  der  Schleim- 
haut zusammenhängenden  weiteren  krankhaften  Zustände  der  Aus- 
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wurf,  der  Husten.   Auf  diese  Weise  werde  das  eigentliche  Leiden 
wenigstens  zum  Stillstande  gebracht. 

Das  Wasser  von  Weilbach  ist  übrigens  leichter  verdau- 
lich und  nicht  so  aufregend,  wie  das  der  oben  genannten  Schwe- 
felthermen. In  gelinden  Fällen  von  Lungentuberkulose  wird  es 
eine  wohlthätige  Ableitung  zu  schaffen  vermögen  und  besonders 
durch  Hebung  der  Verdauung  günstig  einwirken.  Die  kli- 
matischen Verhältnisse  sind  zum  Aufenthalte  für  Tuberkulöse  ge- 
eignet. 

Inhalationen  von  Schwefelwasserstoffgas  und  kohlen- 
saurem Gas,  welche  mehrfach  bei  Lungentuberkulose  empfohlen 
wurden,  vertragen  die  an  dieser  Leidenden  gewöhnlich  nicht.  Es 
entsteht  gewöhnlich  Vermehrung  der  Athemnoth  und  zuweilen 
treten  auch  bedenkliche  Reizerscheinungen  auf;  das  Einathmen 
der  trockenen  Gase  in  den  Gassalons  ist  darum  im  Allgemeinen 
nicht  empfehlenswerth. 

Wohl  aber  sind  gute  Erfolge  zu  erzielen,  wenn  man  die 
Tuberkulösen  mit  Schwefelwasserstoff  oder  Kohlensäure  geschwän- 
gerte Wasserdämpfe  einathmen  lässt,  wobei  allerdings  die  günstige 
Wirkung  mehr  der  feuchtwarmen  Luft  als  den  Gasen  zuzuschrei- 
ben ist.  Solche  Inhalationen  kann  man  an  allen  Schwefelthermen 
nehmen  lassen  und  die  günstige  Wirkung,  die  man  bei  solchen 
Leidenden  vom  Baden  in  den  Pyrenäenbädern  sah,  ist  wohl  vor- 
züglich dem  Einflüsse  der  schwefelwasserstoffhaltigen  Wasser- 
dämpfe auf  die  Respirationsorgane  zu  verdanken. 

Am  meisten  Empfehlungen  finden  die  Inhalationen  von 
Stickgas.  Tuberkulöse  mit  sehr  erregbarem  Gefässsystem  und 
sehr  reizbarer  Beschaffenheit  der  Respirationsorgane,  welche  beim 
Einathmen  der  reinen  atmosphärischen  Luft  oft  von  Hustenreiz 
befallen  werden,  fühlen  sich  beim  Inhaliren  des  Stickgases  wohl, 
können  tiefer  einathmen  und  leichter  expectoriren.  Auch  die  Puls- 
frequenz nimmt  unter  solchen  Verhältnissen  ab.  Auf  dem  Gehalte 
an  Stickgas  beruht  die  günstige  Wirkung  der  Inhalation  der 
Thermaldiimpfe  bei  vielen  Bädern. 

Wenn  das  Gefässsystem  nicht  erregbar  ist,  die  Respirations- 
schleimhaut keine  Neigung  zu  Entzündung  zeigt,  sondern  vielmehr 
die  Symptome  des  chronischen  Bronchialkatarrhs  mit  torpidem 
Charakter  überwiegen,  so  kann  man  das  Einathmen  von  ein- 
fachen oder  auch  j  odhaltigen  Kochsalz- Wass  er  dämpfen 
empfehlen,  wie  dies  am  besten  in  den  Inhalationscabineten  von 
Kissingen,    Ischl,in    Elmen,    Rheme,    Nauheim,   Rei- 
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chenhall,  Kreuznach  und  mehreren  anderen  Kurorten  ge- 
schieht. Die  Einathmungen  in  den  Salzsudhäusern  sind  weniger 
empfehlenswert ,  weil  sie  leicht  eine  Ueberrreizung  herbeifüh- 
ren. Ueberhaupt  ist  bei  Anwendung  der  Salzdampfbäder  für  Tu- 
berkulöse und  speciell  erst,  wo  Neigung  zu  Hämoptoe  verhanden 
ist,  grosse  Vorsicht  nöthig,  indem  der  durch  die  Inspiration  von 
Salzmolekulen  vielleicht  gewonnene  Heileinfluss  nur  zu  leicht  von 
der  schädlichen  Einwirkung  der  Hitze  und  der  leicht  darauf  fol- 
genden Erkältung  überboten  wird. 

Damit  nicht  eine  zu  heftige  Erregung  des  Gefässsystems  her- 
beigeführt werde,  ist  während  der  Inhalationen  der  Puls  des  Patien- 
ten sorgfältig  zu  controliren  und  sobald  dieser  sich  wesentlich 
steigert,  ist  mit  den  Einathmungen  sogleich  auszusetzen. 

Wenn  in  einem  Kurorte  keine  speciell  für  Inhalation  der 
Kochsalzwasserdämpfe  eingerichtete  Kabinete  vorhanden  sind,  so 
besteht  ein  einfaches  Aushilfsmittel  darin,  dass  man  einfaches 
oder  wo  eine  intensivere  Wirkung  wünschenswerth  ist,  mit  Mut- 
terlauge gemischtes  Kochsalzwasser  in  einem  Kabinete  auf  Stein- 
oder Metallplatten  verdampfen  und  diese  Dämpfe   inhaliren   lässt. 

In  ähnlicher  Weise  wie  die  Kochsalzwässer  kann  man  auch 
um  eine  gelinde  Reizung  der  Respirationsorgane  herbeizuführen, 
ein  Kiefernadeldecoct  zu  den  Inhalationen  verwerthen. 

Den  Inhalationen  schliesst  sich  der  Genuss  der  Seeluft 
als  ein  die  Respirationsorgane  massig  reizendes,  den  Gesammtor 
ganismus  kräftigendes  Mittel  an.  Wo  der  torpide  Charakter  aus- 
geprägt ist,  eignet  sich  unter  Beobachtung  der  nöthigen  Vor- 
sichtsmassregeln besonders  zum  Schutze  gegen  heftigen  Wind 
und  vorausgesetzt,  dass  die  Tuberkulose  vollkommen  still  steht 
und  keine  Neigung  zu  Congestionen  gegen  die  Lungen  vorhanden 
ist,  der  Aufenthalt  in  den  Seebädern  der  Nordsee  und  Ostsee, 
sonst  der  Aufenthalt  in  den  südlichen  Seebädern,  wie  wir  dies 
beim  chronischen  Bronchialkatarrh  bereits  ausführlicher  erörterten. 

Verhaeghe  hat  in  einer  beachteuswertben  Arbeit  (De  la 
rarete  comparative  de  la  phtisie  pulmonaire  sur  les  bords  de  la 
mer  1858)  auf  das  seltene  Vorkommen  der  Tuberkulose  unter 
den  Küstenbewohnern  der  Nordsee  hingewiesen  und  schreibt  die- 
ses, sowie  das  seltene  Vorkommen  der  Scrophulose  unter  der 
Seebevölkerung  einestheils  der  Steigerung  der  Hautfunctionen,  be- 
sonders der  durch  die  Beweglichkeit  der  Meeres- Atmosphäre 
beförderten  Ausdünstungsfähigkeit  zu,  anderntheils  dem  grösseren 
Quantum  Sauerstoff,   der   erhöhten   Menge  von    Salztheilchen   und 
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bromischer  oder  jodischer  Elemente,  welche  den  Lungen  bei- 
gebracht werden.  Doch  möchten  wir  den  Aufenthalt  am  Meere  in 
den  nördlichen  Gegenden  nur  als  Prophylactikum  bei  An- 
lage zur  Tuberkulose  anrathen;  ferner  nur  bei  lymphatischer, 
wenig  reizbarer  Constitution ,  im  entgegengesetzten  Falle  muss 
der  Aufenthalt  am  Meere  geradezu  verboten  werden.  Später  bei 
nachweisbarer  grösserer  Entwickelung  der  Krankheit  können  die 
Respirationsorgane  die  Seeluft  nicht  mehr  vertragen  und  würden 
schwer  darunter  leiden.  Die  Luft  am  Meere  ist  nämlich  durch  Wind- 
stösse  häufiger  als  am  Lande  vorübergehenden  Verdichtungen 
ausgesetzt,  welche  ihren  Einfluss  auf  die  Respirationsorgane  gel- 
tend machen  und  häufig  wechselnde  Entleerung  und  stärkere 
Füllung  der  Capillargefässe   verursachen. 

Die  kalten  Seebäder  sind  für  Tuberkulöse,  deren  Leiden  ir- 
gend bedeutende  Entwickeluug  erfahren  hat,  nicht  angezeigt, 
indem  sowohl  der  Wellenschlag  als  die  Kälte  selbst  bei  stillste- 
hender Lungentuberkulose  höchst  ungünstig  einwirken  können, 
der  Erstere  durch  zu  heftige  Erschütterung  des  Körpers,  die  Kälte 
aber  indem  sich  bei  dem  schlechten  Ernährungszustände  der 
Kranken  keine  hinlängliche  Reaction  erwarten  Lisst.  Hämoptoe 
und  das  Wiederauftreten  febriler  Erscheinungen  rächen  zumeist 
ein  solch  heroisches  Verfahren. 

Betreffs  der  warmen  Bäder  als  Unterstützungsmittel  der 
Trinkkur  gilt  bei  Tuberkulösen  als  Hauptregel,  einen  solchen  Tem- 
peraturgrad und  eine  solche  Dauer  des  Bades  zu  bestimmen,  dass 
keine  Erregung  des  Gefässsystems  herbeigeführt  wird.  Bei  erethi- 
schen Tuberkulösen,  bei  denen  leicht  grosse  Beschleunigung  der  Blut- 
circulation  eintritt,  Neigung  zu  Congestionen  gegen  die  Lungen 
und  Hämoptoe  vorhanden  ist,  sind  die  Bäder  überhaupt  zu  ver- 
meiden. 

Es  sind  besonders  hyperästhetische  Zustände,  Neuralgien, 
reissende  ziehende  Schmerzen  in  den  oberen  Extremitäten,  welche 
durch  massig  warme  Bäder  (nicht  über  27°  R.)  wesentliche  Er- 
leichterung bei  Tuberkulösen  erfahren.  Diese  symptomatische  aber 
dennoch  wichtige  Iudication  erfüllen  besonders  die  milden  in- 
differenten Thermen,  welche  sich  in  günstiger  klimatischer 
Lage  befinden  und  die  Vortheile  einer  Molkenkur  damit  verbin- 
den lassen,  so  Schlangenbad,  Jo  h  annis  ba  d,  Tobelbad, 
Liebenzeil,  Neuhaus  etc. 

Diese  Bäder  eignen  sich  besonders  für  gracil  erethische 
Subjecte,  wenn  bei  hereditäter  Anlage  oder  tuberkulösem  Habitus 
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um  die  Pubertätszeit  die  Erscheinungen  eines  hartnäckigen  ver- 
dächtigen Bronchialkatarrhs  und  mannigfache  wandelbare  Neural- 
gien auftreten.  Wenn  aber  von  Badeärzten  angeführt  wird,  dass 
diese  Bäder  „den  heimtückisch  weiterkriechenden  Tuberkelbildun- 
gen1' Einhalt  zu  thun  vermögen,  so  zeigt  dies  eben  von  zu  grosser 
poetischer  Auffassung. 

Schwache  Kochs  alzwasserbäder  von  +  23  bis  +  26°  R. 
eignen  sich  namentlich  für  junge  scrophulöse  Individuen,  bei  denen 
sich  die  ersten  Symptome  des  Uebcrganges  zur  Tuberkulose 
wahrnehmbar  machen.  Denselben  Zweck,  besonders  bei  Frauen  mit 
Menstruationsanomalien  erfüllen  auch  Bäder  mit  Zusatz  von  Soole. 
Man  braucht,  wo  eben  die  Tuberkulose  keine  wesentliche 
Fortschritte  gemacht  hat  und  keine  Neigung  zu  Hämoptoe  vor- 
handen ist,  nicht  allzu  ängstlich  mit  dem  Gebrauche  der  Soole 
als  massigen  Zusatz  zu  dem  Bade  zu  sein,  darf  denselben 
jedoch  bei  erethischen  Individuen  nicht  empfehlen.  Mutterlaugen- 
zusätze werden  meist  allzu  reizend  wirken. 

Molkenbäder  wirken  oft  trefflich,  besonders  bei  leicht- 
gradig- tuberkulösen  Frauen,  bei  denen  die  nervösen  Symptome 
besonders  hervortreten  und  Hysterie  vorspiegeln.  Derartige  Kranke 
enpfindeu  nach  diesen  Bädern  eher  als  nach  irgend  anderen  das 
Gefühl  des  Wohlbehagens  und  der  Erleichterung. 

Hydrotherapeutische  Proceduren  bei  Tuberkulö- 
sen anzuwenden,  ist,  allen  Lobpreisungen  enrangirter  Kaltwasser- 
freunde gegenüber,  doch  und  zwar  mit  Recht,  stets  mehr  in  Miss- 
credit  bei  rationellen  Aerzten  gekommen. 

F 1  e  u  ry  sucht  die  Verwerthung  der  Hydrotherapie  bei  Lun- 
gentuberkulose dadurch  zu  rechtfertigen,  dass  er  mittelst  des 
hydriatischen  Verfahrens  die  Lungencongestionen,  welche  doch 
eines  der  wichtigsten  und  belustigendsten  Symptome  bei  Lungen- 
tuberkulose sind,  vermindern,  dann  auf  den  Ernährungszustand 
des  Patienten  überhaupt  günstig  einwirken  will,  indem  die  Stö- 
rungen der  Circulation  und  Verdauung  gebessert  werden. 

Die  revulsive  und  tonische  Wirkung  dieses  Verfahrens  soll 
sich  durch  Verhütung  der  Lungencongestion,  Verbesserung  des 
Blutes,  Anregung  der  Verdauung,  Förderung  der  Ernährung,  Ver- 
hüthung  von  Schweissen,  Diarrhoen  und  Fieberbewegungen  kund- 
geben. 

Das  hydriatische  Verfahren  könnte  höchstens  bei  nervösen 
Individuen  angewendet  werden,  bei  denen  die  Befürchtung,  dass 
sie    tuberkulös    werden,    gerechtfertiget    erscheint    und    man    ein 
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Stärkungs-  und  Abhärtungsverfahren  mittelst  der  Hydrotherapie 
einzuleiten  wünscht. 

Bei  ausgesprochener,  entwickelter  Lungentuberkulose  das 
hydriatische  Verfahren  einzuleiten,  halten  wir  vollständig  unzweck- 
mässig, ja  geradezu  schädlich  und  wenn  man  Personen,  welche 
an  vorgeschrittener  Tuberkulose  leiden,  noch  mit  kalten  Einwicke- 
lungen,  Douchen  u.  s.  w.  quälen  will,  so  muss  diess  in  der  That 
als  ein  barbarisches,  der  Wissenschaft  ebenso  wie  der  Humanität 
hohnsprechendes  Vorgehen  gebrandmarkt  werden. 

Klimatische  Kuren  spielen  bei  der  Therapie  der  Lun- 
gentuberkulose eine  grosse  Rolle  d.  h.  die  Wahl  eines  geeigneten, 
durch  günstige  klimatische  Verhältnisse  ausgezeichneten  Aufent- 
haltsortes hat  für  Tuberkulöse  wesentliche  Wichtigkeit,  vermag 
das  Leiden  in  seiner  Entwickelung  aufzuhalten  oder  zu  verlang- 
samen oder  zum  mindesten  symptomatische  Erleichterung  zu  ver- 
schaffen. 

Die  Wirkung  eines  solchen  klimatischen  Kurortes  ist  ver- 
schieden, je  nach  der  höheren  oder  niedrigeren  Erhebung  dessel- 
ben über  der  Meeresfläche  d.  h.  je  nachdem  die  Atmosphäre 
eine  dichtere  oder  dünnere,  der  Luftdruck  ein  stärkerer  oder 
schwächerer  ist,  ferner  je  nach  dem  Wärmegrade  der  Lufttempe- 
ratur und  der  Gleichmässigkeit  der  letzteren,  je  nach  der  mehr 
trockenen  oder  feuchten  Beschaffenheit  der  Atmosphäre. 

Diese  höchst  wichtigen  Momente  haben  erst  in  jüngster 
Zeit  mit  der  Entwickelung  der  Klimatologie  ihre  geeignete  Be- 
achtung gefunden  und  seitdem  erfolgt  auch  die  Verordnung  eines 
klimatischen  Kurortes  für  Tuberkulöse  nur  unter  genauer  Be- 
rücksichtigung des  individuellen  Zustandes  des  Leidens  sowie  der 
klimatischen  Verhältnisse  des  Ortes.  Früher  legte  man  das  Haupt- 
gewicht auf  die  hohe  Temperatur  als  das  vermeintliche  wich- 
tigste Moment  für  Tuberkulöse  und  sendete  diese  ohne  besondere 
Wahl  nur  in  wärmere  Gegenden,  wo  sie  häufig  genug  Verschlim- 
merungen erfuhren,  durch  hohe  Temperaturgrade  belästigt  wur- 
den und  rasch  darauf  folgenden  Temperaturwechsel  um  so  em- 
pfindlicher spürten.  Aber  nicht  die  hochgradig  warme  Luft 
ist  für  Tuberkulöse  von  Wichtigkeit,  sondern  die  gleichmäs- 
sig  warme  Atmosphäre.  Ebenso  ist  auch  der  Grad,  in  dem  sich 
die  Lungentuberkulose  in  jedem  einzelnen  Falle  befindet,  sowie 
die  Constitution  des  Kranken  genau  in  Betracht  zu  ziehen. 

Wir  wollen  vorerst   die   einzelnen    Momente   eines   günstigen 
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Klimas  in  ihrem  Einflüsse  auf  den  Organismus  nur  kurz  her- 
vorheben. 

Ein  relativ  geringerer  Luftdruck,  wie  er  in  hoch- 
gelegenen Kurorten  vorkommt,  veranlasst  häufigere  und  kürzere 
Athemzüge,  nöthigt  das  Blut  durch  längere  Zeit  in  der  Haut  und 
den  Lungen  zusückzubleiben,  macht  die  inneren  Organe  blutleerer, 
ihre  Secretionen  seltener,  befördert  die  Dampfbildung  und  somit 
auch  die  Hautausdünstung,  wo  nicht  die  Kälte  entgegenwirkt.  Hin- 
gegen wird  aber  bei  der  damit  verbundenen  geringeren  Lufttem- 
peratur und  dem  grösseren  Wechsel  derselben  die  Hautausdün- 
stung vermindert.  Da  die  dünnere  Luft  der  Berge  weniger  Sauer- 
stoff dem  Gewichte  nach  im  gleichen  Räume  mitenthält,  so  können 
hiedurch  auch  Athembeschwerden  und  Brustbeklemmung  eintreten. 

Ein  vermehrter  Luftdruck  auf  die  Haut  und  Lungen, 
wobei  die  Sauerstoffmenge  in  der  eingeathmeten  Luft  der  Druck- 
grösse  entsprechend  vermehrt  ist,  veranlasst  Blutarmuth  der  Haut 
und  wahrscheinlich  auch  der  Lungen,  hingegen  Blutanhäufung  in 
den  inneren  Organen  und  erleichtert  den  Athmungsprocess,  indem 
mehr  Sauerstoff  in  gleichem  Volumen  eintritt.  Die  Hautausdün- 
stung wird  sowohl  durch  die  grössere  Dunstsättigung  tiefgelege- 
ner Orte  als  durch  die  gesteigerte  Athmungsthätigkeit  ver- 
mindert. 

Hochgelegene  Kurorte  eignen  sich  für  Individuen,  bei  denen 
eine  Anlage  zu  Tuberkulose  vorhanden,  diese  selbst  aber  noch 
nicht  ausgesprochen  ist. 

Bei  Jenen  wirkt  der  Aufenthalt  in  Gebirgsluft  in  so  ferne 
heilsam,  als  die  Lungen  sich  in  der  rareficirten  Luft  an  schnellere 
und  tiefere  Athemzüge  gewöhnen  und  so  der  Entwicklung  von 
Tuberkeln  vorgebeugt  wird.  Bei  bereits  vorhandener  oder  gar 
vorgeschrittener  Tuberkulose  kann  die  Luft  hoher  Berge  nur 
schädlich  sein. 

Die  Gebirgsluft  ist  ein  Prophylaktikum,  aber  kein  Heilmittel 
gegen  Tuberkulose. 

Tiefer  gelegene  Kurorte,  wo  der  Luftdruck  ein  vermehrter 
ist,  werden  sich  für  Tuberkulöse  und  Lungenkranke  überhaupt 
eignen,  bei  denen  es  angezeigt  ist,  den  Blutandrang  zu  den  Lun- 
gen möglichst  zu  behindern,  den  Athmungsorganen  in  einem 
kleinen  Räume  thunlichst  viel  Thätigkeit  der  Respirationswerk- 
zeuge zu  schonen  und  jene  der  Unterleibsorgane  lebhafter  anzu- 
regen, endlich  die  Hautausdünstung  nicht  zu  vermehren  (zur  Verhü- 
tung von  Erkältungen  etc.). 
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Die  relativ  wärmere  Luft  entzieht  dem  Körper  weniger 
Wärme.  Im  Frühling  und  Herbst  wird  hierdurch  der  ganze  Le- 
benspro cess  gelinde  beschleunigt,  das  Gefäss-  und  Nervensystem 
massig  erregt  und  die  Secretionen,  besonders  die  der  Haut  mehr 
unterhalten,  im  Winter  wird  die  deprimirende  Einwirkung  der 
Kälte  mit  allen  ihren  Folgen  ferne  gehalten  und  im  Sommer  wird 
die  Hitze  vermehrt  und  ihre  expandirende,  erregende,  die  Aus- 
dünstung steigernde  Wirkung  noch  erhöht. 

Die  relativ  grössere  G  leichm  ässigkeit  der  Tempe- 
ratur verhütet  den  grösseren  Wechsel  in  Erwärmung  und 
Erkaltung  des  ganzen  Körpers  ,  welcher  bald  eine  peri- 
pherische Reizung  mit  Reaction,  bald  eine  Unterdrückung  der 
Hautthätigkeit  und  Störungen  der  allgemeinen  Harmonie  zur 
Folge  hat. 

Die  grössere  Ruhe  der  Atmosphäre  erhält  den 
gleichmässigen  Druck  auf  die  Körperoberfläche,  auf  Haut  und 
Lungen  und  gestattet  ein  gleichmässiges  Strömen  der  organischen 
Flüssigkeiten,  während  bei  wechselndem  Drucke  ein  localer  Reiz 
mit  ungleicher  Vertheilung  der  Flüssigkeiten  entsteht,  welches 
so  leicht  zu  Capillarcongestionen  Veranlassung  gibt.  Die  grössere 
Windstille  bringt  einen  geringeren  Wechsel  in  Wärme,  Feuchtig- 
keit u.  s.  w.  hervor  und  macht  die  so  nachtheilige,  ungleiche  Ab- 
kühlung des  Körpers  weniger  möglich. 

Die  durch  die  Beimischung  von  Wasser  dämpfen  ver- 
dünn te,  sowie  durch  die  Wärme  im  Volumen  vermehrte  Luft, 
führt  den  Lungen  eine  geringere  Menge  Sauerstoff  zu.  Die  Luft 
wirkt  hierdurch  vorerst  auf  das  Lungengewebe  selbst  weniger  ir- 
ritirend  und  ferner  wird  der  ganze  Respirationsact  beschränkt, 
weniger  Sauerstoff  eingenommen  und  weniger  Kohlensäure  und 
Wasserdunst  ausgeathmet.  In  Folge  dessen  wird  die  Arteriellititt 
des  Blutes,  seine  Plasticität  und  Erregungsfähigkeit  vermindert, 
die  Venosität  begünstigt  und  die  Nerventhätigkeit  heruntergesetzt. 
In  gleicher  Weise  wirkt  die  so  veränderte  Luft  weniger  reizend 
auf  die  Peripherie,  erweichend  auf  die  Haut  und  abspannend  auf 
die  organische  Paser. 

Ueber  den  Einfluss  der  klimatischen  Verhält- 
nisse auf  die  Entwickelung  und  das  Gedeihen  der  Tuberkulose 
wollen  wir  hier  im  Auszuge  mittheilen  was  J.  W.  B  eneke  in  einem 
präcisen  Aufsatze  zur  Aetiologie  und  Therapie  der  Lungentuber- 
kulose (Archiv  für  wissensch.  Heilkunde  1865)  sagt. 

Fasst  man  die  Angaben  über  das  mehr  oder  minder  häufige 
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Vorkommen  und  über  die  Absenz  der  Lungentuberkulose  in  ge- 
wissen Gegenden,  Ländern  oder  Orten  zusammen,  so  findet  man 
eine  fast  vollständige  Uebereinstimmung  in  der  Behauptung,  dass 
die  fragliche  Krankheit  über  eine  gewisse  Erhebung  der 
Erdoberfläche  hinaus  nicht  vorkommt.  Diese  Erhebung 
lässt  sich  auf  2000  Fuss  schätzen  und  an  der  Richtigkeit  dieser 
Behauptung  lässt  sich  nicht  zweifeln.  Was  Brockmann  für  den 
Harz,  Fuchs  für  den  Thüringer  Wald,  Wagner  für  die  Hoch- 
ebene von  Armenien,  Pollak  für  das  Hochplateau  von  Persien 
festgestellt  hat,  ist  besonders  von  der  mexicanischen  Hochebene 
bekannt  und  neuerlich  von  Jourdanet  auf  Grund  eigener  Er- 
fahrungen nachgewiesen,  welcher  sagt :  Ces  Souvenirs  nous  autori- 
sent  ä  placer  les  hauteurs  du  Mexique  ä  la  tete  des  lieux,  qui 
preservent  de  la  phthisie  pulmonaire,  eu  modifient  la  marche, 
en  diminuent  les  symptomes,  et  en  previenneat  les  fatales  conse- 
quences." 

Bei  Weitem  weniger  übereinstimmend  sind  die  Angaben 
über  den  Einfluss  des  Klimas  der  Meeresinseln  auf  die 
Lungentuberkulose.  Es  ergibt  sich  jedoch,  dass  auf  den  Ost-  und 
Nordseeinseln  die  Tuberkulose  durchwegs  sehr  selten  ist,  die  In- 
seln der  heissen  Zone  dagegen  durchaus  keine  Immunität  gewähren. 
In  Madeira  ist  die  Tuberkulose  nichts  weniger  als  absent  und 
ein  Gleiches  lässt  sich  in  noch  höherem  Grade  von  den  jonischen 
Inseln  und  dem  so  oft  gerühmten  C  o  r  f u  sagen.  Häufig  ist  die 
Tuberkulose  auf  Ceylon  und  im  indischen  Archipel,  auf  Mauri- 
tius, Cornea,  Sicilien,  Malta.  Ganz  anders  auf  den  Inseln  des 
Nordens.  Auf  Island  und  den  F  aroer-Inseln  ist  die  Lun- 
genschwindsucht eine  unbekannte  Krankheit,  ebenso  auf  der  schwe- 
dischen Insel  Marstrand  (von  Huss  das  schwedische  Madeira 
genannt),  auf  Norderney.  Beneke  hat  die  günstigsten  Erfolge 
von  dem  Aufenthalte  Tuberkulöser  auf  den  Nordseeinseln  be- 
obachtet und  die  günstigsten  Wirkungen  treten  hiebei  da  hervor, 
wo  das  locale  Leiden  nur  in  seinen  Anfängen  be- 
steht, wo  eine  erbliche  oder  acquirirte  Anlage  zu 
demselben  sich  in  der  allgemeinen  Schwäche,  Stö- 
rungen der  Digestion,  Neigung  zu  Lungenkatarrhen, 
Störungen  de  r  Stoffmetamor  phose  (Retardationen)  zu  er- 
kennen gibt. 

Was  den  Einfluss  des  Küstenklimas  auf  Tuberkulose 
betrifft,  so  sind  die  Angaben  hier  wieder  verschieden ;  aber  zu- 
nächst    sind    auch    hier    die    verschiedenen    Breiten    der 
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Küsten  zu  unterscheiden,  dann  die  Bodenformation  und  Boden- 
beschaffenheit. Die  Meeresküsten  der  Nordsee  mit  trockenem  san- 
digen oder  felsigem  Boden  sind  der  Entwickelung  der  Tuberku- 
lose nicht  förderlich,  vermögen  dieselbe  sogar  aufzuhalten,  wenn 
die  Stärke  der  Luftströme  eine  nicht  allzugrosse  ist. 

Im  Allgemeinen  sind  Bodenfeuchtigkeit  und  Luft- 
feuchtigkeit Momente,  welche  das  Entstehen  und  die  Ent- 
wickelung der  Tuberkulose  befördern.  Bowditsch  hat  auf  Grund- 
lage seiner  Untersuchungen  über  die  Verbreitung  der  Tuberku- 
lose im  Massachusetts  folgende  Sätze  aufgestellt: 

1.  Ein  Wohnplatz  auf  oder  nahe  an  einem  feuchten  Boden, 
einerlei  ob  die  Feuchtigkeit  an  dem  Boden  haftet  oder  -von  nahe- 
liegenden Sümpfen,  Flüssen,  Wiesen,  Marschen  oder  Quellen  her- 
rührt, ist  in  Massachusetts  eine  der  Hauptursachen  der  Schwind- 
sucht, wahrscheinlich  ebenso  in  New-England  und  vielleicht  ebenso 
auf  anderen  Theilen  der  Erde. 

2.  Durch  Beachtung  dieses  Gesetzes  kann  Schwindsucht  in 
ihrem  Verlaufe  aufgehalten,  auch  möglicher  ja  wahrscheinlicher 
Weise  in  einzelneu  Fallen  verhütet  werden. 

Professor  Hirsch  betont,  dass  nach  vielen  Erfahrungen 
hohe  Grade  von  Luftfeuchtigkeit  für  die  Entstehung  der  Tuber- 
kulose ein  wesentliches  causales  Moment  abgeben,  dass  nament- 
lich die  meisten  Gegenden,  in  welchen  Schwindsucht  in  grosser 
Frequenz  vorherrscht,  sich  gerade  durch  diese  klimatologische 
Eigentümlichkeit  auszeichnen,  diejenigen  Landstriche  dagegen, 
welche  sich  einer  besonderen  Immunität  von  der  genannten  Krauk- 
heit  erfreuen,  auch  meist  eine  auffallende  Trockenheit  der  Luft, 
oder  doch,  bei  mittlerer  Stärke  von  Luftfeuchtigkeit  eine  sehr 
gleichmässige  Temperatur  zeigen. 

Gegen  diese  Ansicht  H  i  r  s  c  h'  s  sprechen  jedoch  viele  andere 
Erfahrungen,  welche  gerade  im  Gegentheile  den  günstigen  Ein- 
fluss  feuchter  Luft  z.  B.  der  Nordseeluft  auf  Tuberkulöse  darthun. 
Wohl  aber  scheint  jedenfalls  eine  feuchtem  Lande  entsprin- 
gende Luftfeuchtigkeit  in  Folge  ihrer  Schwängerung  mit  Mias- 
men, Verwesungs-  und  Fäulnissprodukten  pflanzlicher  oder  thieri- 
scher  Stoffe  einen  die  Tuberkulose  befördernden  Einfluss  zu  üben. 
Feuchtigkeit  der  Luft  neben  möglichster  Reinheit  dersel- 
ben von  Miasmen  oder  Effluvien  des  Erdbodens  jeder  Art  ist  im 
Gegentheile   ein   für  Tuberkulöse  sehr  heilsames  Moment. 

Professor  Ditterich,  der  (in  seiner  klimatischen  Balneo- 
logie) den  klimatischen  Kurorten  besonders  gründliche  Beachtung 
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schenkt,  stellt  in  Berücksichtigung  des  Umstandes,  dass  eine  aus- 
gedehnte Luft  weniger  Sauerstoff  enthält  wie  eine  gepresste,  die 
Wärme  aber  jene  cxpandirt,  die  Kälte  sie  contrahirt,  dass  der 
Verbrennungsact  zur  sommerlichen  Zeit  weniger  in  den  Lungen 
erregt  wird  als  im  Winter,  in  nächster  Folge  der  Blutandrang  zu 
diesem  Organe  zur  warmen  Jahreszeit  beziehungsweise  beschränkter 
gegenüber  der  kalten  ist  —  als  „unumstösslichen  Schlusssatz"  die 
Behauptung  auf:  „Jede  Lungenkrankheit  findet  in  einem  warmen 
Klima  eher  ihre  Heilung,  als  in  einem  kalten  oder  gemässigten, 
macht  dort  jedenfalls  einen  gedehnteren  Verlauf." 

Bei  Verordnung  der  klimatischen  Kurorte  sind 
die  Indicationen  ganz  andere,  ja  nachdem  jene  eine  warme 
trockene  Atmosphäre  oder  feuchte  warme  Luft  besitzen. 

Die  ersteren  Orte  mit  warmer  trockener  Luft  eignen  sich 
zum  Aufenthalte: 

1.  Für  Personen,  welche  mit  oder  ohne  hereditäre  Anlage 
zur  Tuberkulose  durch  plötzliche  Abmagerung  ohne  anderweitige 
nachweisbare  Ursache  und  durch  öftere  wiederholende  und  länger 
dauernde  Bronchialkatarrhe  dem  Verdachte  Raum  geben,  dass 
sich  Lungentuberkulose  entwickle. 

2.  Bei  beginnender  und  bereits  nachweisbarer  Tuber- 
kulose sind  für  diese  Kurorte  jene  Fälle  mehr  geeignet,  welche 
einen  sehr  chronischen  Verlauf  nehmen,  wo  keine  Neigung  zu  Con- 
gestionen  gegen  die  Lungen  und  zu  Hämoptoe  vorhanden  ist,  wo 
der  Husten  leicht  von  Statten  geht  und  der  zuweilen  sehr  co- 
piöse  Auswurf  ohne  Schwierigkeit  herausbefördert  wird,  —  kurz 
der  torpide  Charakter  ausgeprägt  ist. 

3.  Eignen  sich  für  diese  Kurorte  jene  Fälle  von  Tuberku- 
lose, in   denen    der    Process    bereits    durch    längere    Zeit    stille 

•  steht  oder  gänzlich  erloschen  ist  und  nur   noch  ein  chronischer 
Katarrh  der  Respirationsschleimhaut  mit  dem  Charakter  der  Atonie 

zurückgeblieben  ist. 

Klimatische  Kurorte  mit  feuchter  warmer  Luft  sind 
hingegen  die  geeignetesten  Aufenthaltsorte: 

1.  Für  sehr  reizbare,  irritable  Individuen,  bei  denen  die 
Entwickelung  der  Tuberkulose  mit  stärkeren  Fieberer- 
scheinungen einhergeht,  mit  öfteren  Anfällen  von  Hämoptysis,  mit 
heftigeren  Congestionserscheinungen  gegen  das  Centralnervensystem 

und  gegen  die  Lungen. 

2  Bei  bereits  entwickelter  Tuberkulose,  wo  der  Ver- 
lauf mehr  subacut  ist,  zeitweilig  bedeutendere   Pulsbeschleunigung 

Kirch,  Balneotherapie.  11.  Abth.  I8 
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auftritt,  Neigung  zu  Hämoptoe  vorhanden  ist,  öftere  Anfälle  von 
Bronchitis,  Pneumonie  oder  Pleuritis  auftreten  —  kurz  der  erethi- 
sche Character  ausgeprägt  ist. 

3.  Bei  schon  abgeschlossenem  oder  stillstehendem  tu- 
berkulösen Processe,  wenn  aber  durch  längere  Zeit  noch  chro- 
nischer Katarrh  der  Luftwege  zurückbleibt  mit  trockenem  Husten 
und  geringem  schwer  lösbaren  Auswurfe  —  Katarrhe  sec. 

Viele  der  früher  besonders  stark  empfohlenen  klimatischen 
Kurorte  für  Tuberkulöse  haben  seitdem  man  den  klimatischen 
Verhältnissen  genaueres  Studium  zuwendet,  allen  Credit  verloren, 
so  besonders  Rom  und  Neape  1.  In  Rom  sind  die  Temperatur- 
schwankungen, die  häufigen  Nordwinde  und  Südwinde  enorme 
Uebelstände  und  in  Neapel  tritt  zu  diesen  Uebelständen  noch  der 
schädliche  Einfluss  von  Zugluft,  Staub  und  kalten  Regengüssen 
hinzu.  An  der  ganzen  früher  gepriesenen  Riviera  di  Levante 
herrscht  veränderliche  Temperatur  und  wehen  kalte  Winde. 

Hingegen  haben  viele  Kurorte,  welche  in  der  That  gleich- 
massige  Temperatur  und  vorzügliche  klimatische  Verhältnisse  bie- 
ten, in  dieser  Richtung  noch  nicht  genug  Würdigung  gefunden. 
In  Süddeutschland  können  mehrere  Kurorte  wegen  der  Milde 
und  Gleichmässigkeit  ihres  Klimas  in  der  That  als  klimatische 
Kurorte  besonders  für  Frühjahr,  Sommer  und  Herbst  bezeichnet 
und  empfohlen  werden,  so  vorzüglich  die  auch  durch  gute  Molken- 
anstalten geeigneten  Kurorte  Baden-Baden,  Cannstatt,  Wies- 
baden, ferner  einzelne  andere  Orte  wie  Honnef  am  Siebenge- 
birge, der  ganze  Gebirgskessel  zwischen  dem  Drachenfels  und 
dem  Rheineck,  Schloss  Grabfenberg  bei  Görz  in  Krain, 
600'  über  dem  Meere  und  Reichen  au  in  3  Stunden  von  Wien 
zu  erreichen,  712'  über  dem  Meere. 

Wiesbaden  hat  unter  diesen  klimatischen  Kurorten  Süd- 
deutschlands wohl  die  grösste   Bedeutung. 

Das  Klima  von  Wiesbaden  zeichnet  sich  besonders 
durch  die  Gleichmässigkeit  der  Temperatur,  die  Ruhe  der  Atmo- 
sphäre und  die  durch  die  Thermalevaporationen  chemisch  verän- 
derte Luft  aus,  während  die  relativ  grössere  Wärme  durch  den 
Wechsel  der  Jahreszeiten  aufgehoben  wird  und  bei  sehr  ausge- 
sprochenem Charakter  derselben  z.  B.  bei  sehr  kaltem  Winter 
nicht  mehr  in  Betracht  kommt.  Man  könnte  Wiesbaden  bei  relativ 
geringerer  Wärme  mit  Pisa,  Rom  und  Hyeres  vergleichen.  Zu 
einer  klimatischen  Kur  eignet  sich  in  diesem  Kurorte  vorzugsweise 
Frühjahr  und  Herbst.   Die  Wahl  dieser   Jahreszeit    empfiehlt  sich 
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auch  ganz  besonders  für  solche  Kranke,  welche  aus  dem  Norden 
nach  einem  noch  südlicheren  Klima  gehen  wollen  und  Wiesbaden 
zum  Uebergang  benutzen,  um  den  so  nachtheiligen  grossen  Un- 
terschied zu  verhüthen. 

Gleichfalls  äusserst  milde  ist  das  Klima  in  Baden-Baden, 
dessen  Thal  gegen  Norden  und  Osten  durch  höhere  Gebirge  ge- 
schützt ist.  Die  Regenmenge  ist  im  Allgemeinen  eine  grosse. 

Reichen  au  ist  nur  gegen  Osten  geöffnet  und  demnach 
gegen  Winde  vollkommen  geschützt. 

Wir  wollen  nun  die  hervorragendsten  südlichen  klimatischen 
Kurorte  etwas  näher  in  Bezug  auf  ihre  klimatischen  Verhältnisse 
betrachten. 

Meran  in  Südtirol  liegt  in  einer  der  schönsten  Alpenthäler, 
896'  über  dem  Meere.  Die  gegen  Norden  vollkommen  geschützte 
und  dem  Einflüsse  des  Südens  weit  geöffnete  Lage  erzeigt  für 
Meran  ein  so  gleichmässiges  und  mildes,  ja  beinahe  südliches 
Klima,  wie  ein  solches  nirgends  sonst  am  Südabhange  der  Alpen 
und  überhaupt  nirgends  auf  deutschem  Boden  gefunden  wird. 
Nach  Pir eher  ergibt  sich  als  Resume  der  thermometrischen  Beob- 
achtung in  Meran  im  Vergleiche  mit  den  nord-  und  mittelitalieni- 
schen Kurorten,  dass  Meran  im  Durchschnitte  eine  klütere  Sommer- 
und  Winter-Temperatur  habe  als  jene,  dass  es  dieselben  aber  durch- 
aus an  Gleichmässigkeit  der  Temperatur  sowohl  zwischen  den 
einzelnen  Monaten,  als  auch  zwischen  den  einzelnen  Tageszeiten 
übertreffe  und  dass  auch  die  Temperaturdifferenz  zwischen  Sonne 
und  Schatten  in  Meran  eine  geringe  sei.  Neben  der  Gleichmässig- 
keit  der  Temperatur  ist  das  Klima  von  Meran  auch  ausgezeichnet 
durch  seinen  reinen  Himmel  und  durch  eine  grosse  Anzahl  heiterer, 
wolkenloser  Tage.    Die  Luft  Meran's  ist  mehr   trocken  als  feucht. 

Meran  eignet  sich  desshalb  auch  besonders  gut  für  jene  Tu- 
berkulöse, welche  mehrere  Winter  im  tiefen  Süden  bereits  zuge- 
bracht haben  als  Uebergaugsstatio  n,  um  sich  an. den  nordi- 
schen Winter  leichter  zu  gewöhnen.  Die  mittlere  Jahrestemperatur 
beträgt  für  Meran  -4-  1Ü°  R.  Die  Mitteltemperatur  betragt  im 
Semptember  -+•  15,1°  R.,  im  October  -f  lu,iu  R.,  im  November 
-f  5,1°  R.,  im  December  -f  1,5°  R.,  im  Januar  -f  0,6°  R.,  im 
Februar  +  S,4°  R.  im  März  -4-  (i,4ü  R.,  im  April  -f-  9,8°  R.,  im 
Mai  -t-  13,6°  R.,  im  Juni  -f  lü,2u  R.,  im  Juli  +  17,9°  R.,  im 
August  -4-  17,5°  R.  Gegen  Nord-  und  Nordostwinde  geschützt,  ist 
der  Ort  hingegen  dem  Nordwest-  und  Westwinde    zugänglich.  Die 

18* 
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Nebel  sind  nicht  häufig.  Gute  Molkenanstalt  und  Traubenkur  ver- 
leihen Meran  wesentliche  Vortheile   für  Tuberkulöse. 

Gries  liegt  1074'  über  dem  Meere.  Gegen  Norden,  Nord- 
osten und  Nordwesten  von  Bergen  geschützt,  ist  der  Ort  dem 
Süd-  und  Südwestwinde  zugänglich.  Die  Mitteltemperatur  beträgt 
im  September  -4-  13,9°  R.,  im  October  -f  10,0°  R.,  im  November 
-f-  6,1°  R.,  im  December  +  1,9°  R.,  im  Januar  -4-  1,9°  R.  im 
Februar  +  4,6°  R,  im  März  -f  9,9°  R.,  im  April  -f  10,2°  R, 
im  Mai  +  13,9°  R.,  im  Juni  +  17,3°  R.,  im  Juli  +  18,8°  R.  im 
August  -f-  17,8°  R.  Nebel  sind   selten.    Molken-    und  Traubenkur. 

Venedig  hat  trotz  der  im  Allgemeinen  milden  und  gleich- 
massigen  Temperatur  manche  nicht  unwesentliche  Uebelstände, 
wozu  vorzüglich  der  oft  bedeutende  Unterschied  in  der  Temperatur 
der  Tagesluft,  der  Abend-  und  Nachtluft  gehört. 

Die  Luft  ist  immer  feucht  und  riecht  namentlich  in  den 
engen  Kanälen  übel.  Der  vorherrschende  Wind  ist  der  Nordost, 
ihm  folgen  der  Süd,  Ostnordost,  Nordnordost  und  Südwest.  Die 
Mitteltemperatur  beträgt  im  September  -4-  14,7°  R.,  im  October 
+  12,5°  R.,  im  November  -4-  5,5°  R.,  im  December  4-  2,0°  R., 
im  Januar  +  2,6°  R.,  im  Februar  +  3,3°  R.,  im  März  -4-  5,8°  R., 
im  April  +  10,1°  R.,  im  Mai  -f  13,2°  R.,  im  Juni  -f-  17,4°  R, 
im  Juli  -\-  19,0°  R.,  im  August  -4-  18,9°  R.  Die  Uebergänge  der 
Lufttemperatur  finden  langsam  undallmälig  statt.  Charakteristische 
Eigenschaften  des  Klima's  von  Venedig  sind :  Feuchtigkeit  der 
Luft,  Seltenheit  heftiger  Winde,  geringe  Regenmenge,  milde  und 
gleichmässige  Temperatur  besonders    im  Frühjahre  und   Herbste. 

Montreux  hinter  einem  Busen  des  Genfer  Sees,  1153' 
über  der  Meeresfläche  hat  eine  mittlere  Wintertemperatur  von 
-f-  2°  R.  Das  Thermometer  fällt  im  Winter  oft  auf  0°  R.,  selten 
auf  —  3°  R.,  bis  4°  R.,  herab.  Die  Gegend  ist  gegen  Nordwinde 
zumeist  geschützt. 

In  St.  Girons  ist  die  Witterung  bereits  veränderlicher,  mit 
stärkeren  Temperatursprüngen.  Die  Luft  hält  das  Mittel  zwi- 
schen trocken  und  feucht. 

P  a  u  besitzt  als  klimatische  Charakteristika :  Windstille,  mas- 
sige Kälte,  warmen  Sonnenschein  von  bedeutender  Kraft  selbst 
im  Winter,  Trockenheit  der  Atmosphäre  und  des  Bodens  und  ge- 
ringe Regenmenge.  Die  Witterung  ist  veränderlich,  der  Tempe- 
raturwechsel  rasch. 

San  Remo  ist  nach  Sigmund  der  wärmste,  ruhigste  und 
mildeste  Standort  der  Riviera  und  bietet  etwa  mit  Ausnahme  der 
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Südseite  Siziliens  den  mildesten  Winteraufenthalt  in  Europa.  Die 
Landschaft  hat  alle  Reize  der  südlichen,  selbst  tropischen  Pflan- 
zenwelt. Die  Nordwinde  werden  durch  die  Ausläufer  der  Alpen 
abgehalten;  auch  die  Nordost-,  Nordwest-  und  Westwinde  sind 
selten.  Die  Mitteltemperatur  beträgt  in  diesem  paradiesischen 
Aufenthaltsorte  im  Herbste  -4-  18°  R.,  im  Winter  -f-  9,5°  R.,  im 
Frühlinge  -4-  14,3°  R.  und  im  Sommer  +21,5°  R. 

M  e  n  t  o  n  e  ist  gegen  Norden  und  Westen  durch  die  Gebirge 
vollkommen  geschützt,  gegen  Süden  und  Osten  den  vom  Meere 
herkommenden  Luftströmungen  zugänglich.  Der  Regen  ist  selten, 
noch  seltener  Schneefall.  Die  Mitteltemperatur  beträgt  im  Sep- 
tember -|-  16,5°  R.,  im  Oktober  +  11,1°  R,  im  November  + 
8,4°  R.,  im  Dezember  -f-  6,9°  R.,  im  Januar  -f  8,1°  R.,  im  Fe- 
bruar -f  7,6°  R.,  im  März  -4-  9,3°  R.,  im  April  +  11,6°  R.,  im 
Mai  +  14,1°  R.,  im  Juni  17.3°  R.,  im  Juli  -j-  19,3"  R.,  im  Au- 
gust -f-  19,3°  R.  Man  wird  schwer  eine  grössere  Regelmässigkeit 
im  Sinken  und  Steigen  der  Temperatur  nach  Tages-  und  Jahres- 
zeiten auffinden  können,  als  sie  sich  in  den  Wärmetabellen  von 
Mentone  bietet.  Seebäder. 

Nizza,  in  reizender  Lage  am  mittelländischen  Meere,  hat 
viel  von  seinem  Rufe  als  klimatischer  Kurort  durch  die  ziemlich 
häufigen  Nordostwinde,  sowie  durch  die  lebhaften  Luftströmungen 
aus  West  und  Südwest  und  durch  den  vielen  Staub  eingebüsst. 
Die  Mitteltemperatur  beträgt  in  den  Mittagsstunden  im  Septem- 
ber -f  18,0°  R.,  im  Oktober  -f-  15,7"  R.,  im  November  +  15,5°  R., 
im  Dezember  -+-  9,9°  R.,  im  Januar  -|-  8,6°  R.,  im  Februar  -4- 
8,8°  R.,  im  März  +  12,1°  R.,  im  April  -f  13,2°  R.,  im  Mai  + 
14,3°  R.,  im  Juni  16,9°  R.,  im  Juli  -f  19,2°  R,  im  August  -j- 
21,1°  R.  Die  Zahl  der  Regentage  beträgt  im  Durchschnitte  60  im 
Jahre.  Die  charakteristischen  klimatischen  Verhältnisse  Nizza's 
sind  :  Die  gleichmässige  und  milde  Temperatur,  besonders  von 
Oktober  bis  Februar,  der  Mangel  kalter  Luftströmungen,  die 
Seltenheit  von  Nebel,  Schnee,  Eis,  endlich  die  Trockenheit  und 
Reinheit  der  Atmosphäre. 

Pisa  ist  durch  die  Ausläufer  der  Apenninen  gegen  Norden 
vollständig,  gegen  Nordwesten  zum  Theile  geschützt,  gegen  Süden 
und  Südwesten  den  feuchtwarmen  vom  Meere  herkommenden 
Winden  offen.  Die  Mitteltemperatur  beträgt  im  September  -4-  14,75 
R.,  im  Oktober  +  12,0°  R.,  im  November  -j-  8.5°  R.,  im  Dezem- 
ber +  5,5"  R.,  im  Januar  -+  5,6"  R.,  im  Februar  +  5,7°  R., 
im  März  -4-  7,G°  R.,  im  April  -f-  11,1°  R.,   im    Mai   -+-    14.3°  R., 
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im  Juni  -f  18,0°  R.,  im  Juli  19,3°  R,  im  August  -f  17.1°  R. 
Nebei  und  Schnee  sind  selten.  Die  klimatischen  Vorzüge  Pisa's 
sind:  Milde  Temperatur,  massig  feuchte,  ziemlich  ruhige  Luft, 
Mangel  von  Schnee  und  Seltenheit  der  Nebel.  Das  Klima  ist 
wiirmer  und  trockener  als  jenes  von  Venedig,  hingegen  kühler 
und  feuchter  als  jenes  von  Nizza,  hält  daher  zwischen  Beiden 
die  Mitte. 

Cannes  ist  gegen  Osten  und  Westen  von  Bergen  abge- 
schlossen, dem  Nordostwinde  und  theilweise  dem  Südwinde  voll- 
ständig zugänglich.  Die  Mitteltemperatur  beträgt  im  Herbste 
+  11,12°  R.,  im  Winter  -f  8,10°  R.,  im  Frühlinge  -f  14,32°  R., 
im  Sommer  lb°  R.  Die  Temperaturübergänge  erfolgen  nur  lang- 
sam und  allmälig.  Seebäder. 

Hyeres  besitzt  gleich  günstige,  klimatische  Verhältnisse 
wie  Cannes.  Der  ungünstige  Einfluss  des  Mistral  macht  sich  zu- 
weilen geltend. 

Malaga  hat  den  Uebelstand  stärkerer  Luftströmungen  aus 
Südwest  und  grösserer  Menge  von  Staub.  Die  Mitteltemperatur 
in  den  Herbst-  und  Wintermonaten  beträgt  -|-  13,17°  R.  Die  Vor- 
züge des  Klimas  von  Malaga  sind :  Milde  und  Gleichmässigkeit 
der  Temperatur,  ferner  eine   massige  Feuchtigkeit  der  Luft. 

Palermo  auf  Sizilien  hat  den  Uebelstand,  dass  die  Nord- 
und  Nordwestwinde  zuweilen  stark  wehen  und  oft  die  Regenmenge 
bedeutend  ist,  zumal  im  September  und  Oktober  und  im  Früh- 
jahre. Wahrend  des  Herbstes,  Winters  und  Frühlings  betragen 
die  Mitteltemperaturen  im  September  -4-  17,2°  R.,  im  Oktober  -4- 
16,0°  R.,  im  November  -f  12,4°  R..  im  Dezember  -f  9,9°  R.,  im 
Januar  -f  8,6°  R.,  im  Februar  -f-  8,6°  R.,  im  März  +  9,6°  R., 
im  April  -f  11,6°  R. 

In  Malta  ist  der  Winteraufenthalt  erst  vom  Oktober  an 
zu  empfehlen,  denn  im  September  weht  der  Scirocco  heftig.  Die 
Mitteltemperatur  beträgt  im  Oktober  -4-  17,3°  R.,  im  November 
+  14,2°  R.,  im  Dezember  +  12,0°  R.,  im  Januar  +  11,5°  R.,  im 
Februar  +  10.3°  R.,  im  März  +  11,5°  R. 

Madeira  ist  ausgezeichnet  durch  seine  stets  feuchte  und 
ausserordentlich  gleichmassig  warme  Luft  und  den  Mangel 
scharfer  kalter  Winde,  sowie  durch  die  Regelmässigkeit  im  Ein- 
tritte der  Regenzeit.  Der  wärmste  Punkt  der  Insel  ist  Funchal. 
Die  Mitteltemperatur  beträgt  im  September  -\-  17,40°  R„  im  Ok- 
tober -f-  15,4°  R.,  im  Dezember  +  13,6°  R.,  im  Januar  -f  12,1° 
R.,  im  Februar  -j-  12,1°  R.,  im   März   -f    13,0°   R.,  im   April  -f 
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14,0°  R..  im  Mai  -f  13,8°  R.,  im  Juni  +  15,8°  R.,  im  Juli  -f 
U,y°  R.,  im  Angust  -j-  15,4°  R.  Der  vorherrschende  Wind  ist 
der  nördliche.  Die  Zahl  der  Regentage  (besonders  im  Herbste) 
beträgt  im  Mittel  9U  jährlich.  —  Seebäder  mit  -f-  13,3°  R.  als 
niedrigster  Temperatur  im  Winter  und  +  lu,2°  R.,  als  höchster 
Temperatur  im  Sommer. 

Santa  Cruz  (kanarische  Insel)  hat  gleichfalls  sehr  gleich- 
massig  warme  Luft.  Von  Oktober  bis  April  herrscht  der  Südwest- 
wind vor,  zugleich  mit  Regengüssen  und  Gewittern.  Die  Mittel- 
temperatur beträgt  im  September  -f  20,1°  R.,  im  Oktober  -(- 
18,9°  R.,  im  November  +  17,0°  R.,  im  Dezember  +  15,0  R.,  im 
Januar  -f  14,1°  R.,  im  Februar  +  14,3°  R.,  im  Miirz  +  15,6«R., 
im  April  -f-  15,7°  R.,  im  Mai  -f  17,8°  R.,  im  Juni  +  18,6"  R. 
im  Juli  -f  20,1°  R.,  im  August  -f  20,8°  R. 

Algier  hat  vom  September  bis  April  viel  Regen  und  be- 
sitzt an  der  grossen  Staubmenge  einen  wesentlichen  Uebelstand. 
Nordost-  und  Südwestwinde  sind  vorherrschend.  Die  mittlere  Tem- 
peratur beträgt  im  September  -f-  20,8°  R..  im  Oktober  -f-  18,6° 
R.,  im  November  -f  15,L°  R.,  im  Dezember  +  12,9°  R.,  im  Ja- 
nuar +  12,0°  R.,  im  Februar  -f  12,0°  R.,  im  März  +  12,4°  R., 
im  April  -f  14,2°  R.,  im  Mai  +  16,7°  R.,  im  Juni  +  19,1°  R., 
im  Juli  +  21,5°  R.,  im  August  -f  22,2°  R. 

Kairo  besitzt  reine,  sehr  trockene,  stets  etwas  bewegte 
Luft.  Während  der  Wintermonate  ist  der  zuweilen  heftige  Nord- 
wind vorherrschend.  Die  Mitteltemperatur  beträgt  im  November 
+  15,3°  R.,  im  Dezember  +  11,9°  R.;  im  Januar  -f  10,7°  R., 
im  Februar  +  11,5°  B.,  im  März  -f  15,4°  R.,  im  April  16,8°  R. 

Neu-Quatem  a  la,  die  Hauptstadt  von  Quatimali  in  Mittelame- 
rika wird  als  „das  Paradies  der  Welt  in  klimatischer  Beziehung  und  Na- 
turschönheit" von  Di  tt  er  ich  bezeichnet.  „Da  empfindet  der 
Leidende  keine  Hitze  und  Kälte,  da  belästigen  ihn  keine  Mus- 
quito's,  durchschauert  ihn  kein  Mistral."  Die  tiefste  mittlere 
Lufttemperatur  beträgt  im  Monate  Januar  +  11,2°  R-,  die  höch- 
ste im  April  +  16,4°  R.  „Die  Lufttemperatur  ist  nach  Sonnen- 
untergang so  milde,  dass  man  fast  keinen  Unterschied  zwischen 
der  vom  Tage  und  der  von  der  Nacht  fühlt,  daher  auch  der 
ewige  Frühling."  Nordwestwind  herrscht  vor,  zeitenweise  auch 
Südwestwind. 

San  Jose,  die  Hauptstadt  der  Republik  Costa  -  Rica. 
Die    Temperaturverhältnisse    sind   hier    noch    viel   günstiger   und 
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gleichförmiger  selbst  als  auf  der  durch  ihre  milde  Luft  be- 
rühmten Insel  Madeira.  Die  mittlere  Tages-  und  Jahrestempera- 
tur ist  -f-  16°  R.  Es  herrscht  nur  1°  R.  Unterschied  zwischen 
dem  heissesten  und  kältesten  Monate.  Die  Regenzeit  dauert  von 
Mai  bis  Ende  November  mit  Unterbrechungen  einiger  Tage  oder 
Wochen.  Vorherrschende  Winde  sind  der  Nordost-  und  West- 
wind. 

In  Buitenzorg  auf  der  Insel  Java  beträgt  der  Tempera- 
turunterschied zwischen  den  einzelnen  Monaten  gleichfalls  nur 
etwas  über  1°  R.  Im  kältesten  Monate,  Februar,  beträgt  die  Mit- 
teltemperatur -j-  19,5°  R.,  im  wärmsten  Monate,  Oktober,  -(- 
20,3°  R.  Gewitter  sind  äusserst  häufig,  besonders  während  der 
Monate  Oktober  und  November,  der  mindeste  Regen  herrscht 
vom  Januar  bis  zum  April. 

Mehrere  Küstenpunkte  an  der  Süd-,  Südwest-  und  Ostküste 
Englands  haben  sich  mehrfacher  Empfehlungen  als  geeignete 
Aufenthaltsorte  für  Tuberkulöse  zu  erfreuen,  so  Hastings, 
Brigbton,  Wight,  Devonshire,  Salcombe.  Der  letztge- 
nannte Hafenort  wird  wegen  seines  günstigen  Klimas  und  milden 
Winters  auch  das  Montpellier  des  Nordens  genannt. 

Von  französischen  Küstenpunkten  zeichnen  sich  besonders 
die  an  der  westlichen  Küste  der  Normandie  und  Bretagne  durch 
mildes  Klima  und  günstige  Witterungsverhältnisse  auch  während 
der  sehr  kurzen  kaum  2  bis  3  Wochen  dauernden  Winterszeit  aus. 
In  der  Nordsee  eignet  sich  die  Insel  Norderney  we<*en 
des  milden  gleichmässigen  Klimas  zum  Aufenthalte  auch  während 
des  Winters  für  Tuberkulöse  mit  beginnendem  Leiden  und  nicht 
sehr  reizbarer  Constitution,  an  der  Ostseeküste  in  ähnlicher  Weise 
M  i  s  d  r  o  y. 

Seereisen  sagen  Tuberkulösen  häufig  sehr  gut  zu.  Die 
kräftigende  Seeluft,  der  Einfluss  derselben  auf  die  Verdauungsor- 
gane, die  neuen  belebenden  psychischen  Eindrücke  tragen  nicht 
selten  viel  zur  Hebung  der  Gesammternährung  bei. 

Beachtenswerth  ist  der  Ausspruch  Lannec' s,  dass  „wir 
bei  dem  gegenwärtigen  Stande  der  Wissenschaft  kein  besseres 
Mittel  gegen  die  Phtisis  besitzen,  als  das  See  fahren  und  das 
Bewohnen  der  Meeresufer  in  einem  milden  Klima." 

Auf  Personen  jedoch,  welche  zu  Lungencongestionen  und 
Hämoptoe  geneigt  sind  und  das  Seefahren  nicht  gut  vertragen, 
wirkt  dieses  schon  desshalb  schädlich  ein,  weil  durch  die  Brech- 
bewegungen auch  leicht  Hämoptoe  hervorgerufen  wird. 
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Für  solche  Personen  eignet  sich  nur  die  Fahrt  bei  ruhigem 
Meere  oder  Küstenfahrten. 

Die  Reise  in  den  klimatischen  Kurort,  welcher  zum  Aufent- 
halte für  den  Winter  gewählt  wird,  soll  zeitlich  geschehen,  gewöhn- 
lich am  besten  im  Monate  September,  wo  das  Wetter  noch 
gleichmässig  und  milde  ist  und  die  Temperatur  somit  keine 
grossen  Sprünge  macht,  die  Reise  somit  leichter  von  Stat- 
ten geht. 

Ebenso  ist  betreffs  der  Rückreise  Vorsicht  empfehlenswerth. 
Jene  darf  nicht  zu  bald  angetreten  werden,  und  der  Kranke  darf 
nicht  zu  rasch  aus  dem  milden  Süden  in  seine  an  Temperatur- 
sprünge reiche,  kältere,  nordische  Heimat  zurückkehren.  Es  ist 
recht  zweckmässig,  dass  derselbe  Zwischenstationen  mache,  und 
sich  durch  einige  Zeit  in  Orten  aufhalte,  welche  wegen  ihres 
milderen  Klima's  gleichsam  als  Uebergangsstufen  angesehen  werden 
können. 

Wenn  Tuberkulöse  in  einen  klimatischen  Kurort  ge- 
sendet werden,  so  muss  man  denselben  aufs  dringendste  ans 
Herz  legen,  daselbst  eine,  den  neuen  Verhältnissen  entsprechende 
Lebensweise  zu  führen,  sich  vor  Erkältungen  zu  hüthen  und  keine 
Excesse  zu  begehen.  Nur  allzuhäufig  wird  auf  Rechnung  der  heil- 
kräftigen Luft,  welche  Alles  wieder  gut  machen  soll,  gesündigt; 
abendliche  Spaziergänge,  Seefahrten  zu  später  Abendstunde, 
frohbewegte  Soupers  und  viele  andere  Schädlichkeiten,  welche  in 
der  Heimath  sorgfältig  vermieden  worden  wären,  glaubt  man  hier 
nicht  so  ängstlich  scheuen  zu  müssen,  weil  die  Luft  besser  ist. 
So  kömmt  es,  dass  mancher  an  Lungentuberkulose  Leidende,  der 
unter  gewöhnlichen  Verhältnissen  zu  Hause  vielleicht  noch  Jahre 
lang  hätte  leben  können,  nach  kurzem  aber  lustig  verlebtem  Auf- 
enthalte in  Nizza,  Montreux,  Cairo  u.  s.  w.  einer  rasch  inter- 
currirenden  Verschlimmerung  des  Leidens  unterliegt  und  Viele, 
die  ihr  Grab  auf  diese  Weise  fern  von  der  Heimath  in  tropisch 
warmer  statt  in  kühler  Erde  gefunden,  tragen  hieran  selbst  die 
meiste  Schuld.  Frei  von  Schuld  sind  aber  auch  in  vielen  Fällen 
die  Aerzte  nicht,  welche  solche  Kranke  in  klimatische  Kurorte 
senden,  zumal  dann,  wenn  die  Verordnung  einer  solchen  weiten 
Reise  zu  einer  Zeit  geschieht,  da  die  Tuberkulose  hochgradige 
Fortschritte  gemacht  hat,  die  Fiebererscheinungen  intensiv  sind, 
die  Körperkräfte  sehr  bedeutend  abgenommen  und  die  Prognose 
unter  allen  Verhältnissen  eine  triste  ist.  Solche  Leidende  nach 
fernen  Gegenden   unter  fremde  Menschen  zu  senden,   ist  in  ratio- 
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neller  therapeutischer  ebensowenig  als  in  allgemeinen  humaner 
Beziehung  gerechtfertigt ;  man  lasse  diese  Unglücklichen  wenigstens 
ruhig  im  Kreise  ihrer  Lieben  —  sterben. 

Die  wichtigsten  diätetischen  Kuren  für  Tuberkulöse  sind  die 
Milchkuren,  Molkenkuren  und  Traubenkuren. 

Die  nährende  Kraft  der  Milch  ist  bekannt,  und  darum  die- 
ses ebenso  einfache  als  ausgiebige  Nahrungsmittel  für  die  in  ihren 
Kräften  herabgekommene  Kranke,  bei  denen  jedoch  die  Verdau- 
ung noch  ziemlich  gut  ist,  besonders  empfehlenswerth.  Am  besten 
lässt  man  die  Milch  frisch  gemolken  (kuhwarme)  zur  Morgens- 
zeit in  regelmässigen  Pausen  so  viel  trinken,  als  gut  vertragen  wird, 
und  hierauf  Bewegung  in  freier  Luft  vornehmen.  Da  die  Milch 
gut  sein  muss,  so  ist  das  Milch  producirende  Thier  sehr  mit  Bück- 
sicht auf  Futter,  Reinlichkeit,  Gesundheit  und  Alter  in's  Auge 
zu  fassen.  Die  Milch  von  Thieren,  die  im  Gebirge  weiden,  nament- 
lich aber  die  Ziegenmilch  und  vor  Allem  die  Eselsmilch  stehen 
in  grossem  Ansehen.  Die  Milch  der  Eselinen  wird  am  leichtesten 
verdaut,  weil  sie  am  wenigsten  Fett  und  Käse  enthält,  während 
die  Schafmilch  sehr  fettreich  ist  und  die  Ziegenmilch  einen  un- 
angenehmen Geruch  besitzt.  Kuhmilch  nimmt  mau  am  besten 
warm,  wie  sie  aus  dem  Euter  kommt,  wird  sie  so  nicht  vertragen, 
so  lässt  man  sie  absetzen,  rahmt  sie  ab  oder  k'ocht  sie. 

Da  die  Milch  kein  leicht  verdauliches  Nahrungsmittel  ist,  so 
muss  man  bei  Milchkuren  um  so  sorgfältiger  die  Diät  regeln,  um 
den  Magen  vor  Insulten  zu  bewahren  und  damit  die  kräftige 
Nahrung  gut  verdaut,  auch  dem  Körper  zu  Gute  kommen.  Es 
ist  namentlich  wichtig,  dass  man  nicht  neben  der  Milch  stark  ge- 
würzte, pikante  Speisen  erlaube,  da,  wie  Niemeyer  betont, 
sonst  die  Milch  einen  zu  geringen  Reiz  auf  die  an  stärkere  Reize 
gewöhnte  Magenschleimhaut  ausübt,  so  dass  bei  ihrem  Genüsse 
nicht  hinlänglich  Magensaft  ergossen  wird.  Die  Milch  wird  um  so 
schlechter  vertragen,  je  reizender  die  ausser  der  Milch  genossenen 
Speisen  sind,  um  so  besser,  je  mehr  man  sich  auf  den  Genuss 
der  Milch  und  blander  Nahrungsmittel  beschränkt.  Die  Kranken 
sollen  desshalb  ausser  der  Milch,  von  der  sie  mehrere  Quart 
(l  bis  3)  täglich  gemessen  können,  nur  Weissbrot,  Fleischbrühe 
und  gebratenes  Fleisch  zu  sich,  nehmen. 

Den  Milchkuren  reihen  sich  die  Molken kuren  an.  Da 
diese  zumeist  in  den  höher  gelegenen  Gebirgsgegenden  durch- 
geführt werden,  so  werden  die  Indicationen  hiedurch  manche  Ein- 
schränkung erfahren. 
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Die  Molkenkur  in  den  höher  gelegenen  Molkenkurorten 
erweist  sich  im  Allgemeinen  nur  bei  jenen  Tuberkulösen  heilsam, 
welche  trotz  der  zeitweise  auftretenden  Katarrhe  doch  noch  ihre 
Körperkräfte  gut  erhalten  haben  und  gut  genährt  sind.  Jungen 
Mädchen  und  Frauen,  welche  neben  den  Erscheinungen  einer  leicht- 
gradigen  Tuberkulose  mit  die  einer  hysterischen  Nervenreizbar- 
keit bieten,  befinden  sich  bei  einer  solchen  Molkenkur  gleichfalls 
wohl,  vorausgesetzt,  dass  diese  Nervosität  älter  als  die  Tuber- 
kulose, nicht  durch  diese  selbst  bedingt  ist.  Weniger  befriedigend 
gestaltet  sich  der  Heileinfluss  in  jenen  Fällen,  wo  das  Leiden  durch 
eine  selbstverschuldete  Ueberreizung  in  der  Sexualsphäre  und  die  ihr 
folgende  Inanition  hervorgerufen  wurde  und  das  betreffende  In- 
dividuum, an  sich  schon  mehr  oder  weniger  anämisch,  bei  der 
leichtesten  körperlichen  oder  moralischen  Aufregung  alsogleich 
Hämoptoe  unterworfen  ist.  Dasselbe  gilt  auch  von  Jenen,  wo  von 
erster  Jugend  schon  die  Disposition  zu  häufig  wiederkehrenden 
Pleuritiden  sich  kund  gab.  Ungünstig  und  gradativ  immer  mehr 
schädlich  wirkt  der  Gebirgsaufenthalt,  wenn  die  Tuberkulose  schon 
weit  vorgeschritten  ist,  zu  den  Erscheinungen  der  Lurgenaffection 
sich  noch  jene  einer  Kehlkopfaffection  gesellen ,  der  Patient  in- 
tensiv fiebert  und  die  Anwesenheit  von  Cavernen  in  der  Lunge 
nachweisbar  ist.  In  solchen  Fällen  wird  der  deletäre  Efnfluss  des 
tuberkulösen  Processes  durch  die  Gebirgsluft  nur  gefördert,  das 
Herannahen  der  lethalen  Katastrophe  beschleunigt. 

Gewöhnlich  ist  die  Dosis  von  2  bis  4  Bechern  (je  zu  6  Unzen) 
Molke  in  Intervallen  von  einer  Viertelstunde  bis  zu  einer  halben 
Stunde  des  Morgens  gereicht,  hinlänglich  und  es  wird  die  Molke 
dann  besser  vertragen,  als  in  grösseren  Mengen.  Massige  Bewegung 
beim  Trinken  ist  räthlich.  Die  warme  Molke  im  Bette  trinken  zu 
lassen  ist  nur  für  jene  schwache  sensible  Brustkranke  angezeigt, 
bei  denen  auch  eine  massige  Bewegung  schon  aufregend  wirkt  und 
zu  lästiger  Transpiration  führt. 

Die  zur  Durchführung  einer  Molkenkur  für  Tuberkulöse  geeig- 
netesten Orte,  welche  zugleich  die  günstigsten  klimatischen  Ver- 
hältnisse bieten,  sind:  Ischl  in  Oberösterreich,  Reichen  hall 
in  Baiern,  Interlaken  in  der  Schweiz,  Meran  in  Tirol,  Gries, 
Weggis,  Heiden,  Weissbad,  Gais  u.  m.  A.  in  der  Schweiz, 
Salzbrunn  und  Charlottenbrunn  in  preussisch  Schlesien, 
Roznau  in  Mähren,  Streitberg  in  Baiern  etc. 

Ischl  hat  im  Frühjahre  eine  Mitteltemperatur  von  -f-  0,80° R., 
im  Sommer  von  -f-  14,37°  R.,  im  Herbste  von  -f-  8,34°  R.,  und  im 
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Winter  von  —  0,62°    R.     Die    mittlere  Jahrestemperatur  beträgt 
-f-  7,65°  R.  Die  Mitteltemperaturen  bewahren   vom  Juni  bis   zum 
September  eine  grosse  Gleichförmigkeit,  während  in   den   übrigen 
Monaten  eine   ziemlich   bedeutende    Abweichung    stattfindet ;    die 
Sommertemperatur  ist  eine   durchschnittlich   massig    warme    und 
milde.   Die  Atmosphäre,   fast   immer    ruhig,    ist  nur   von   sanften 
Luftströmungen  durchweht  im  Ganzen   mehr  feucht,   als    trocken. 
Diese  klimatisch  ■  atmosphärischen    Verhältnisse    lassen   Ischl    als 
einen  recht  zweckmässigen  Aufenthaltsort    während   der  Sommer- 
monate für  Tuberkulöse  erscheinen.    Die  Milde  .und    Reinheit  der 
Sommerluft,  deren  im  Ganzen  genommen  mehr  feuchte  als  trockene 
Beschaffenheit,    die    Sanftheit  in  den  Luftströmungen,    das    Ver- 
schontbleiben von  Staub  und  Wind,   die   mit   dem  Leben    in    den 
Alpen  eng  verknüpfte    Seelen-  und  Gemüthsruhe,   so   wie  endlich 
die  gegebene  Gelegenheit  zum  Gebrauche  einer  vollständigen  Mol- 
kenkur diess  sind,  wie  Pollak  hervorhebt,   die  Elemente,  durch 
deren    günstiges    Zusammentreffen   hie  und   da   ein   Stillstand  in 
dieser  Krankheit  erzielt  wurde.  Ist  der  Kranke  noch  von  Hämop- 
toe  frei,   die    Tuberkulose    nicht    wesentlich    vorgeschritten    und 
geben  sich  vorwiegend  Symptome   eines   gestörten    Kreislaufes    in 
den  Unterleibsorganen  kund,  so  kann  nebst  dem   innerlichen    Ge- 
brauche der  Molken  zeitweilig  auch  ein  Soolbad  unter  sorgfältiger 
Berücksichtigung  des  gehörigen   Temperatur-  und  Concentrations- 
bades  verordnet  werden. 

Reichenhall  besitzt  gleichfalls  sehr  mildes  Gebirgsklima. 
Die  mittlere  Sommertemperatur  beträgt  -)-  13°  R.  Das  Thal  ist 
nur  dem  milden  Ostwinde  offen.  Wegen  der  geringeren  Trocken- 
heit und  kleineren  Maxima  der  Temperatur  ist  die  Luft  in  Rei- 
chenhall weicher  als  im  nordöstlichen  Deutschland  und  hat  nie 
austrocknende  Eigenschaften,  Auf  der  anderen  Seite  ist  die 
Sättigung  mit  Wasserdampf  nicht  gross  genug,  um  die  Luft  feucht 
zu  machen.  Nebelbildung  wird  in  den  sechs  Sommermonaten  nicht 
beobachtet. 

Interlaken  besitzt  trotz  der  hohen  Gebirgslage  ein  recht 
mildes,  feuchtwarmes  Klima  und  ist  durch  hohe  Gebirgszüge  gegen 
heftige  Windströmungen  geschützt-  Die  mittlere  Temperatur  be- 
trägt während  der  Sommerszeit  im  Mai  -f-  10,8°  R.,  im  Juni 
+  11,8"  It.,  im  Juli  +  13.2°  R.,  im  August  +  13,3"  R.,  im  Sep- 
tember -f  11  ,.1°  R. 

Ueber  das  Klima  von  Meran,  Gries,  Baden-Baden, 
s.  oben  unter  klimatischen  Kurorten. 
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Charlottenbrunn  ist  durch  Waldberge  gegen  West-, 
Nord-  und  Nordostwinde  grösstenteils  geschützt  und  nur  nach 
Süden  offen. 

Roznau  in  Mähren  ist  durch  die  den  Ort  umschliessenden 
Gebirgshöhen  der  Karpathen  gegen  Nord-,  Nordost-,  Nordwest-  und 
Ostwinde  vollständig  geschützt.  Die  Temperatur  ist  recht  milde. 

Streitberg  besitzt  gleichfalls  günstige  klimatische  Ver- 
hältnisse und  ist  gegen  Nord-,  Ost  und  Westwinde  geschützt. 

Ferner  bieten  zu  Molkenkuren  folgende  durch  günstig  kli- 
matische Verhältnisse  ausgezeichnete  Kurorte  Tuberkulösen  Ge- 
legenheit: Baden-Baden,  Wiesbaden,  Ems,  Gleichen- 
berg, Schlangenbad,  Soden,  Füred  nebst  zahlreichen  an- 
deren, zumeist  schon  erwähnten  Orten. 

Besondere  Beachtung  verdient  die  Regelung  der  Nahrungs- 
mittel bei  der  Molkenkur,  wenn  der  für  Tuberkulöse  wichtige 
Zweck,  die  Gesammternährung  zu  heben,  erzielt  werden  soll.  Vor- 
wiegender Genuss  von  Fleisch  und  Vermeidung  der  schwer  ver- 
daulichen Vegetabilien  ist  höchst  empfchlenswerth  und  zwar  um 
so  mehr,  je  mehr  die  Verdauungsorgaue  geschwächt  sind.  Bei 
gutem  Zustande  der  Digestion  ist  eine  aus  vegetabilischen  und 
animalischen  Stoffen  gemischte  Kost  zu  empfehlen.  Bei  herabge- 
kommenen, anämischen  Personen  verordne  man  eine  mehr  exciti- 
rende,  belebende  Kost,  bei  erethischen,  reizbaren,  zu  Congestio- 
nen  gegen  die  Centralorgane  des  Nerven-  und  Gefässsystenies 
geneigten  Personen  eine  mehr  milde,  blande,  reizlose,  jedoch 
nahrhafte  Kost.  Mindestens  ebenso  wichtig  als  Regelung  der 
Quantität  der  Nahrung,  ist  auch  genaue  Beobachtung  der  Quanti- 
tät derselben.  Ueberbürdung  des  Magens  mit  Nahrungsmitteln 
beeinträchtigt  seine  Function  und  behindert  seine  Anbildung.  Spe- 
ciell  ist  den  Patienten  die  Aufnahme  grosser  Menge  Amylum-  und 
zuckerhaltiger  Stoffe  zu  verbieten,  um  so  begründeter,  als  ja  mit 
den  Molken  selbst  schon  eine  wesentliche  Quantität  von  Milch- 
zucker dem  Organismus  zugeführt  wird. 

In  Fällen,  in  denen  die  Kranken  trotz  geeigneter  Diät  die 
Molken  nicht  vertragen  und  den  Appetit  verlieren,  bestehe  man 
nicht  auf  Durchführung  der  Molkenkur.  Solche  Kranke  würden 
hierdurch  nur  noch  mehr  depotenzirt  werden. 

Von  grossser  Wichtigkeit  für  das  Gelingen  der  Molkenkur 
bei  Tuberkulösen  (so  wie  überhaupt  bei  Lungenleidenden)  ist  die 
Wahl  des  Ortes,  in  welchem  die  Kur  durchgeführt  werden  soll. 
Wenn  man  die   Wahl  hat,  wird  man    zumeist   solchen  Molkenkur- 
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orten  den  Vorzug  geben,  in  welchen  noch  andere  für  Tuberku- 
löse verwerthbare  Heilmittel  (Quellen,  Bäder,  Inhalation)  zur  Ver- 
fügung sind. 

Die  Traubenkur  bildet  ein  geschätztes,  die  Secretionen 
milde  anregendes  und  die  Gesammternährung  hebendes  diätisches 
Mittel.  Da  auf  letzteres  Moment  hier  das  Hauptgewicht  fällt,  so 
muss  die  Traubenkur  in  der  Weise  eingeleitet  werden,  dass  die 
Organoplastik  unterstützt,  nicht  aber,  wie  dies  eben  auch 
durch  den  Genuss  der  Trauben  geschehen  kann  (und  z.  B.  bei 
Plethora  abdominalis  wünschenswerth  ist),  beschränkt  wird.  Darum 
ist  neben  dem  Genüsse  der  Trauben,  welcher  nur  in  massiger 
Quantität  geschehen  darf,  eine  nahrhafte  kräftige  Kost  zu  ver- 
ordnen: Fleischbrühe,  gebratenes  Rinder-,  Hammel-  oder  Kalb- 
fleisch. Blühende  Gemüse  und  Mehlspeisen  sind  zu  verbieten. 

Der  Kranke  beginnt  gewöhnlich  die  Kur  mit  dem  Genüsse 
von  einem  Pfund  Trauben  (ohne  Hülsen  und  Kerne)  des  Morgens 
nüchtern  und  macht  dabei  massige  körperliche  Bewegung.  Zwei 
bis  drei  Stunden  später  wird  eine  etwas  grössere  Portion  Trau- 
ben mit  Weissbrot  verzehrt  und  nach  zwei  Stunden  das  Mittags- 
mal genommen.  Nachmittags  zwischen  4  und  5  Uhr  wird  eine 
dritte  Portion  Trauben,  etwa  ein  bis  zwei  Pfund,  eingenommen. 
Im  Allgemeinen  genügen  drei  bis  sieben  Pfund  Trauben  täglich, 
auf  die  verschiedenen  Tageszeiten  gehörig  vertheilt,  zur  Kur. 

Von  Nutzen  ist  die  Durchführung  einer  geregelten  Trauben- 
kur bei  chronischer  Tuberkulose  dann,  wenn  der  tuberkulöse  Pro- 
zess  bereits  abgelaufen  ist  oder  zum  mindesten  schon  lange  stille 
gestanden  hat,  wo  es  sich  nur  darum  handelt  die  Ernährung  zu 
heben  und  den  quälenden  Husten  mit  ziihem  Auswurfe  zu  lindern. 
Die  Traubenkur  regelt  die  Darmfunction  und  scheint  durch  eine 
gelinde  ableitende  Wirkung  auf  den  Darmkanal,  Verflüssigung 
des  Auswurfes,  erleichterte  Expectoration  und  Abnahme  des 
Hustenreizes  zu  wirken.  Auch  werden  auf  diese  Weise  die  bei 
stillstehender  Tuberkulose  nicht  selten  vorkommenden  Blutstau- 
ungen im  Unterleibe  und  die  habituelle  Stuhlverstopfung  behoben. 
Jedenfalls  ist  nur  ein  vorsichtiger  Gebrauch  anzurathen,  da 
durch  den  Genuss  zu  grosser  Quantitäten  Trauben  leicht  in  mehr- 
facher Beziehung  Verschlimmerung  des  Leidens  eintritt. 

Die  Traubenkur  bringt  bei  Tuberkulose    entschiedenen  Nach- 
theil (nach  Pircher)  in  folgenden  Fällen: 

1.  In   allen  Fällen  von  Tuberkulose,   in  denen  die  Krankheit 
acut  oder  subacut  verläuft. 
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2.  Allen  mit  chronischer  Lungentuberkulose  Behafteten,  wel- 
che fiebern,  oder  überhaupt  nur  leicht  erregbar  sind,  sogenannten 
erethischen  Individuen,  in  welchem  Stadium  der  Krankheit  sie 
sich  befinden  mögen ;  das  Fieber  wird  stärker,  die  Kräfte  schwin- 
den schneller  und  bei  vorgerückten  Stadium  treten  bald  schwer 
zu   stillende  Diarrhöen   ein,   welche   die  Kräfte  rasch  konsumiren. 

3.  Solchen,  welche  leicht  zu  Bluthusten  geneigt  sind,  oder 
einen  solchen  Anfall  nicht  vor  langer  Zeit  erlitten  haben,  denn 
sehr  gerne  treten  während  der  Traubenkur  Recidiven  von  Blut- 
husten ein,  ja  selbst  Jahre  lang  schon  schweigende  Hämoptysen 
sind  während  einer  energischen  Traubenkur  manchesmal  wieder- 
gekehrt. Das  Auftreten  von  Bluthusten  ist  um  so  eher  zu  be- 
fürchten bei  Patienten,  welche  an  chronischen  Rachen-  und  Kehl- 
kopfskatarrhen leiden,  indem  sich  durch  den  fortgesetzten  Trau- 
bengenuss  diese  Katarrhe  und  mit  ihnen  der  Hustenreiz  vermehren. 
Aus  besagtem  Grunde  ist  die  Traubenkur    nachtheilig. 

4.  Allen  jenen  Tuberkulösen,  welche  mit  chronischen  Ra- 
chen- oder  Kehlkopfskatarrhen  behaftet  sind. 

5.  Tuberkulösen,  welche  leicht  zu  Diarrhöen  und  Intestimal- 
katarrhen  geneigt  sind,  xind  um  so  mehr,  wenn  sie  sich  schon  in 
einem  vorgerückten  Stadium  befinden;  endlich 

6.  Allen,  welche  in  Folge  der  Krankheit  sehr  herunter  ge- 
kommen und  abgemagert  sind. 

Die  Traubenkur  orte  wurden  bereits  erwähnt.  Den  eisten 
Rang  unter  denselben  nimmt,  was  die  für  Tuberkulöse  günstigen 
klimatischen  Verhältnisse  betrifft,  Meran  ein,  dann  Gries, 
Wiesbaden,  St.  Goars hausen,  Die  günstige  Zeit  für  den 
Beginn  der  Traubenkur,  die  gewöhnlich  durch  3  bis  6  Wochen 
fortgesetzt  wird,  ist  die  Mitte  des  Monates  September. 

Wir  wollen  noch  speciell  die  Diät,  welche  jede  Brun- 
nenkur bei  Tuberkulösen  unterstützen  muss,  betonen.  Die  Wahl 
der  geeigneten  Nahrungsmittel  ist  eines  der  wichtigsten  Erfor- 
dernisse der  Kur  und  wir  wollen  die  Grundzüge  derselben  kurz 
angeben : 

Zum  Frühstücke  während  der  Kurzeit  eignen  sich:  Eine 
gute  frische  warme  Milch,  Cacaobohneuabsud,  eine  gezuckerte, 
mit  einem  Eidotter  abgequirlte  Milch,  leichte  Fleischbrühe  mit 
Graupenschleim,  in  einzelnen  Fällen  auch  ein  schwacher  Kaie  mit 
Milch.  Das  Backwerk  dazu  bestehe  aus  gut  ausgebackenem,  leich- 
ten Weissbrot.   Schädlich   sind   zum  Frühstücke:    Schwarzer   oder 
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starker  Kafe,  substantiöse  Chocolade,  Thee,  Wein,  Bier,  Rum  so 
wie  zu  grosse  Menge  Backwerk 

Das  Mittagsmahl  sei  frugal  aber  nahrhaft,  bestehe  aus 
einer  guten,  nicht  fetten  Suppe  und  mit  Gries,  Reis,  Graupen, 
geriebenem  Teige,  Sago  etc.,  in  einer  kleinen  Portion  von  einem 
weichen,  saftigen,  nicht  fetten  Rindfleische,  einer  leicht  verdau- 
lichen Mehlspeise  und  einem  Braten  mit  etwas  Compot.  Zu  be- 
stimmen, ob  sich  der  Kranke  mehr  an  Fleischkost  oder  mehr  an 
Vegetabilien   zu  halten    habe,    hängt  von  dem  einzelnen  Falle  ab. 

Zu  den  erlaubten  Speisen  gehören:  Junge  zarte  Gemüse- 
gattungen; Bohnenschotten,  Goldrüben,  frische  Erbsen,  Spar- 
gel, Spinat  (Kohlrüben,  Zuckerrüben,  Kohlsprossen,  Blumenkohl 
werden  als  Blähungen  verursachend  nicht  von  Allen  vertragen), 
gut  gekochtes  saftiges,  weiches  nicht  fettes  Rindfleisch,  Kalb- 
fleisch, junges  Lammfleisch,  Hühner,  Tauben,  Rebhühner,  Trut- 
hühner, Haselhühner,  Kapauner,  Wachteln,  Lerchen  etc.,  ein  zar- 
tes Wildpret  mit  einer  nicht  fetten  Sauce,  von  den  Fischen 
die  Forelle,  der  Hecht,  kleine  Huchen  (Hiiring  und  Sardellen  sind 
nicht  immer  zu  erlauben),  Mehl-  und  Milchspeisen,  die 
nicht  fett,  derb  und  gewürzt,  auch  nicht  mit  Hefe  bereitet  sind, 
gekochtes  Obst  als:  Pflaumen,  Prünellen,  Aepfel,  Birnen,  Kirschen, 
Pfirsiche,  Aprikosen,  gut  ausgebackenes  weisses  Weizenbrot. 

Gänzlich  zu  vermeiden  sind  :  Alle  mit  erhitzenden  Gewür- 
zen oder  geistigen  Zusätzen  bereiteten  Nahrungsmittel:  Schwar- 
zer Kafe,  alle  sauren  Speisen,  Salat,  saure  Gurken  und  Saucen, 
Essigkren  etc.,  alle  gepöckelten,  geräucherten  und  fetten  Fleisch- 
speisen, alles  Gänse-,  Enten-  und  Schweinefleisch,  alle  Würste, 
fette  und  schwere  Fische:  Aal,  Schleien,  Karpfen,  Lachs,  Stock- 
fisch, ebenso  Austern,  Krebs,  Kaviar;  alle  getrockneten  Hülsen- 
früchte, fette  schwere  Mehlspeisen,  ferner  hart  gesottene  Eier, 
Butter,  Käse,  frisches  Obst,  Melonen,  Schwämme,  alle  gröberen 
Gemüsegattungen. 

Zum  Getränke  dient  am  besten  reines  frisches  Wasser;  nur 
in  einzelnen  Fällen  kann  der  Genuss  gut  gezogenen  Bieres  ge- 
stattet werden. 

Das  Vesperbrot  kann  je  nach  Gewohnheit  und  Befinden  des 
Patienten  in  ähnlicher  Weise  wie  das  Frühstück  genommen  wer- 
den. Am  geeignetesten  ist  es  mit  dem  Vesperbrote  den  Be- 
schluss  zu  machen  und  nur  in  einzelnen  Fällen  darf  noch  ein 
leichtos  Npchtmahl  gestattet  werden. 

Den  Nahrungsmitteln  schliesst  sich  der  Geuuss  des    Leber- 
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thrans  an,  welcher  für  Tuberkulöse  insofern  empfehlenswerth 
ist,  als  er  den  Ernährungszustand  im  Allgemeinen  zu  heben  ver- 
mag oder  der  Congestion  des  Körpers  zum  mindesten  Einhalt 
thut.  Ein  specifischer  Einfluss  auf  die  Lungentuberkulose,  welche 
man  dem  Leberthrane  von  einigen  Seiten  zuschreiben  wollte, 
kömmt  ihm  nicht  zu.  Wo  die  Kranken  einen  Widerwillen  gegen 
den  Genuss  des  Leberthranes  hegen,  darf  auf  seine  Verordnung 
auch  nicht  bestanden  werden.  Wird  der  Leberthran,  innerlich  ge- 
reicht, nicht  vertragen,  so  kann  man  Einreibungen  der  Brust 
oder  des  ganzen  Körpers  mit  Thran  oder  Speck  substituiren. 

Die  Bekleidung  des  Patienten  muss  derart  sein,  dass 
sie  denselben  gegen  Erkältungen  schützt.  Eng  anliegende  Klei- 
dungsstücke sind  zu  vermeiden,  um  die  Respiration  nicht 
zu  beeinträchtigen.  Besondere  Sorgfalt  ist  geeigneter  warmer 
Fussbekleidung  zuzuwenden. 

Die  Bewegung  werde  nur  massig  betrieben.  Unverzeihlich 
ist  der  leider  noch  immer  so  häufige  Missbrauch  der  Wandelbah- 
nen bei  den  Brunnen,  dass  man  statt  hier  langsam  zu  promeni- 
ren,  förmlich  herumläuft,-  in  Transpiration  geräth  und  dadurch 
sich  oft  Erkältungen  zuzieht.  Bei  brennender  Sonnenhitze  oder 
bei  Regen  meide  man  das   Promeniren. 

Die  Gymnastik  der  Lungen  übt  bei  manchen  Tuber- 
kulösen einen  recht  günstigen  Einfluss  aus,  vorausgesetzt,  dass 
die  Tuberkulose  vollständig  stille  steht  und  keine  Nei- 
gung zu  Congestionen  vorhanden  ist. 

Es  handelt  sich  hier  vorzüglich  darum,  eine  Erweiterung 
des  Thorax  zu  bewirken. 

Darum  sind  bei  beginnender  Tuberkulose  jedenfalls  Arm- 
übungen und  tiefes  Einathmen,  daher  auch  Lautsprechen,  Predi- 
gen, Deklamiren,  Instrumenteblasen  zu  empfehlen.  Allein  sobald 
Cavernen  oder  feste  Adhäsionen  da  sind,  ist  hiebei  die  grösste 
Vorsicht  nöthig,  damit  nicht  Zerreissungen  und  Blutstürze  erfolgen. 

Die  kräftigsten  Erweiterungsmittel  des  Thorax,  namentlich 
die  Uebungen  am  Reck  und  Barren,  sowie  die  mit  Hanteln,  sind 
stets  nur  sehr  vorsichtig  anzuwenden  und  zu  steigern.  Auch  darf 
man  nie  bis  zu  starker  Herzaufregung  und  Lungencongestion  fort- 
turnen lassen,  daher  auch  Laufen,  Springen  und  alle  heftigeren 
Anstrengungen  zu  vermeiden  sind.  Bei  einseitigen ,  pleuritischen 
Verwachsungen  und  Einziehungen  tritt  die  orthopädische  partielle 
Uebung  der  betreffenden  Seite  nach  anatomischen  Indicatio- 
nen  ein. 

Kkch,  Balneotherapie.  II.  Abth.  19 
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Schliesslich  noch  einige  Worte  über  den  vielfach  noch  jetzt 
empfohlenen  Aufenthalt  der  Tuberkulösen  in  der  Kuhsta  llluft, 
welche  eine  Kur  gebrauchen. 

Read  war  der  Erste,  der  die  Azotluit  gut  gereinigter  Kuh- 
ställe, für  Tuberkulöse  als  heilsam  empfahl  und  als   therapeutisch 
wichtige    Momente   die  feuchte    Wärme   betrachtete,   welche 
in  diesen  Ställen  vorhanden  ist,  ferner   die    eigentümlich   aroma- 
tischen Ausdünstungen  clor  Kühe,    besonders   der   Milch   der- 
selben, endlich    die    flüchtigen   alkalischen   Stoffe,   die    sich 
aus  den  Excrementen  entwickeln.  Schönlein    glaubt,    dass   die 
Einathmuug    der    Kuhstallluft     bei     Phthise    dann     von    Nutzen 
sei,  wenn   diese   mit    erethischer    Reizbarkeit  verbunden    ist.     Er 
schreibt    dieser    Luft     noch  dann  seinen    heilsamen    Einfluss  zu, 
wenn    sich    die     Brustorgane    selbst    in     entzündlicher     Reizung 
befinden.   Bei  jeder   Torpidität    warnt    er    vor    diesem    Hilfsmittel. 
Cannstatt     schreibt   dem    Ammoniumgehalte   der  Luft  in    den 
Viehställen    die    wohlthätige     Wirkung    in    diesem     Leiden    zu, 
und  stellt  die  Frage,  ob  nicht  etwa  durch   die   Einathmung    einer 
ammoniumhaltigen  Luft  eine    cyanotische  Beschaffenheit  des  Blu- 
tes (als  von   Rokitansky   aufgestellter    Gegensatz     von    tuber- 
kulöser Krase)  herbeigeführt  werde. 

Jedenfalls  sind  die  Hoffnungen,  welche  man  an  den  heilsa- 
men Einfluss  der  Kuhstallluft  knüpfte,  sehr  trügerisch,  und  es  ist 
Tuberkulösen  lieber  der  Aufenthalt  in  der  balsamischen  Luft  in 
Koniferenwaldungen  zu  empfehlen,  als  langes  Verweilen  im  Stalle, 
in  welchem  die  Luft  oft  nur  zu  sehr  durch  Uebermass  von  Koh- 
lensäure verderbt  ist  und  wohin  die  Tuberkulösen  sich  nicht  so 
sehr  wegen  der  Atmosphäre  als  wegen  der  —  Kuhmägde  hinge- 
zogen fühlen,  denn  stets  bewährt  sich  das  Sprichwort :  Omnis 
phthisicus  salax. 


YII.  Krankheiten  des  Herzens. 

Unter  den  wenigen  Contraindicationen,  welche  in  den  Mono- 
graphien der  verschiedenen  Badeorte  gewöhnlich  paradiren,  findet 
man  regelmässig  „Herzfehler1'  angeführt  und  es  hat  sich  hieraus 
wohl  auch  im  Allgemeinen  der  Usus  hergeleitet,  die  „Herzfehler" 
als  ein  für  Brunnenkuren  nicht  geeignetes  Object  zu  betrachten 
und  den  daran  Leidenden  den  Gebrauch  der  Mineralwässer  zu 
verbieten.  Ein  solches  Verfahren  entbehrt  in  seiner  Allgemeinheit 
jeder  Berechtigung.  Patienten  können  nicht  nur  trotz  der  Herz- 
fehler, sondern  gerade  wegen  Herzfehler  in  Kurorte  gesendet 
werden  und  die  daselbst  zur  Verwerthung  gegebenen  Heilmittel 
benützen.  Iudividualisiren !  gilt  auch  hier  als  Hauptregel,  und 
wenn  man  diese  berücksichtiget,  so  lassen  sich  unter  den  Krank- 
heiten des  Herzens  sowohl  Hypertrophie  des  Herzens  wie 
Klappenfehler  als  Objecte  der  Balneotherapie  in  mehrfacher 
Richtung  betrachten. 

Hypertrophie  des  Herzens. 

Bekanntlich  können  alle  jene  mannigfachen  Momente,  welche 
anhaltend  oder  wiederholt  verstärkte  Contractionen  des  Herzens 
verursacht  haben,  zur  Herzhypertrophie  führen  und  diese  letztere 
bietet  je  nach  Verschiedenheit  dieser  veranlassenden  Momente 
(Klappenfehler,  Krankkeiten  der  Gefässstämme  u.  s.  w.)  verschie- 
dene Erscheinungen. 

Die  objectiven  Symptome  der  excentrischen  Hypertrophie 
des  linken  Ventrikels  sind : 

Sichtbare  Pulsation  der  Carotiden,  lauter  systolischer  Ton 
in  den  grösseren  Arterien,  voller  Puls,  verstärkter  Herzstoss  mit 
Ausdehnung  der  Herzdämpfung  in  die  Länge,  tiefer  Stand  der 
Herzspitze,  verstärkte  Herztöne  im  linken  Ventrikel  und  in  der 
Aorta. 

19  * 
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Die  objectiven  Symptome  der  excentrischen  Hypertrophie 
des  rechten  Ventrikels  hingegen  sind: 

Verstärkter  Herzstoss,  sich  nach  dem  Sternum  und  oft  auf 
den  linken  Leberlappen  verbreitend,  Dislocation  der  Herzspitze 
nach  Aussen  mit  Ausdehnung  der  Herzdämpfung  in  die  Breite, 
verstärkte  Herztöne  im  rechten  Ventrikel  und  in  der    Pulmonalis. 

Die  totale  Herzhypertrophie  gibt  folgende  objective  Zeichen: 

Arterien  und  Puls  bieten  die  Symptome  wie  bei  linksseitiger 
Hypertrophie,  Herzstoss  verstärkt  in  die  Länge-  wie  in  die  Quer- 
richtung verbreitet,  die  Herzspitze  steht  tief,  weit  nach  Aussen, 
die  Herzdämpfung  ist  nach  allen  Richtungen  ausgedehnt,  sämmt- 
liche  Herztöne  sind  verstärkt. 

Die  Balneotherapie  halten  wir  vorzugsweise  bei  dreier- 
lei Arten  von  Herzhypertrophie  geeignet,  wesentliche  symptoma- 
tische Erleichterungen  des  Leidens  zu  verschaffen  und  höheren 
Graden  vorzubeugen,  nämlich: 

1.  Bei  Herzhypertrophie,  welche  sich  zu  allgemeiner 
Plethora  gesellt. 

2.  Bei  Herzhypertrophie,  als  deren  Grund  Erethismus 
des  Nervensystems,  besonders  der  Herznerven  angenom- 
men wird. 

3.  Bei  Herzhypertrophie,  welche  ihren  Grund  in  chroni- 
schen Emphysem  der  Lungen  hat. 

(Die  Cor.iplication  mit  anderen  Herzkrankheiten  schliessen 
wir  hier  aus  und  nehmen  die  Herzhypertrophie  als  rein  für 
sich  bestehend  an.) 

Bei  der  erstgenannten  Art  der  Herzhypertrophie  finden 
die  alkalisch-salinischen,  die  Kochsalzwässer  und 
die  Bitterwässer  ihre  Anzeige. 

Sämmtliche  Mineralwässer  dieser  Kathegorien  wirken  hier 
dadurch  günstig  ein,  dass  sie  die  Blutstockungen  beheben,  das 
Fortrücken  des  Blutes  erleichtern  und  die  Arbeit  des  Her- 
zens verringern;  anderseits  indem  sie  die  Darmsecretion 
lebhafter  anregen  und  hiedurch  einen  Theil  des  zu  reichlich  an- 
gesammelten Blutes  verwerthen. 

Es  sind  von  den  genannten  Wässern  besonders  die  salzrei- 
cheren vorzuziehen,  welche  den  /weck  der  Blutentlastung  am 
leichtesten  erfüllen.  Ferner'  sind  die  Thermalquellen  zu 
meiden,  weil  diese  die  Herathätigkeit  noch  mehr  verstärken  und 
die  ohnehin  überfüllten  Arterien  noch  stärker  füllen.  Aus  dem- 
selben  Grunde    müssen    aber    auch    die    kalten    an    Kohlensäure 
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reichen  Quellen  vor  der  Verabreichung  möglichst  entgast  werden, 
da  eben  die  Kohlensäure,  in  Uebermass  eingeführt,  gleichfalls 
die  Herzthätigkeit  lebhafter  anregt.  Ich  muss  mich  hier  gegen 
deu  allgemein  verbreiteten  Irrtbum  aussprechen  als  ob  der  mas- 
sige Genuss  kohlensäurehaltigen  Mineralwassers  die  Herzaction 
beschleunige.  Das  kohlensaure  Gas  auf  diese  Weise  nur  langsam 
und  in  kleinen  Mengen  dem  Blute  zugeführt,  hat  keinen  solchen 
Einfluss. 

Die  Thermalquellen  von  Karlsbad,  Wiesbaden,  Baden- 
Baden,  sind  desshalb  contr  aindicir  t  und  die  kalten  Quellen 
von  Marienb  ad,  Kissingen  und  Homburg  sind  mit  der 
nöthigen  Vorsicht  anzuwenden.  Die  Ausserachtlassung  dieser  Vor- 
sicht kann  sich  leicht  durch  das  Auftreten  von  Apoplexien  wäh- 
rend der  Kur  rächen. 

Die  Dosis  der  Quellen  soll  lieber  klein  sein,  da  durch  Zufuhr 
grosser  Mengen  von  Wasser  die  Plethora  vermehrt  werden  kann; 
darum  ist  am  meisten  der  Kreuzbrunnen  Marienbad's, 
als  wirksam  auch  in  kleinen  Gaben,  zu  empfehlen  und  falls  die 
Herzhypertrophie  sehr  bedeutende  Fortschritte  gemacht  hat,  so 
dass  die  Verordnung  eines  jeden  kohlensäurehaltigen  Mineral- 
wassers gefürchtet  wird,  verabreiche  man  die  Bitterwässer  von  Said- 
schütz, Sedlitz,  Püllna,  Ivanda,  Friedrichshall,  Ober- 
Alap  etc. 

Durch  kein  einziges  der  bezeichneten  Glaubersalz-,  Kochsalz- 
und  Bitterwässer  wird  man  die  Hypertrophie  des  Herzens  „hei- 
len", aber  sehr  viel  vermag  eine  richtig  geleitete  Brunnenkur  in 
den  bezeichneten  Orten,  um  dem  Fortschritte  der  Herzhypertro- 
phie Einhalt  zu  thun  und  die  Gefahren,  zu  denen  diese  Krank- 
heit führt,  vorzubeugen.  Namentlich  möchten  wir  ganz  besonders 
betonen,  dass  es  kein  besseres  Mittel  für  Schlemmer  und 
Wohlleber  gibt,  bei  denen  sich  die  Symptome  der  Herzhyper- 
trophie zeigen,  um  der  drohenden  Apoplexie  vorzubeugen, 
als  eine  regelmässig  durch  mehrere  Jahre  vorgenommene  sechs 
bis  achtwöchentliche  Brunnenkur  in  Marienbad. 

Personen,  welche  ein  üppiges,  schwelgerisches  Leben  führen, 
sich  durch  unmässige  Zufuhr  von  Speisen  und  Getränken  Plethora 
zuziehen,  durch  den  Genuss  spirituöser  und  irritirender  Getränke 
die  Herzthätigkeit  häufig  im  Uebermasse  anregen;  bei  denen  der 
Puls  voll  und  kräftig  schlägt,  die  Carotiden  sichtbar  pulsiren, 
das  Gesicht  heftig  geröthet  ist,  die  Augen  lebhaft  glänzen  und 
über  die  Orbita  hervorgewölbt  erscheinen,  das  Herz  bei  Bewegung 
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oder  Erregung  sichtbar  klopft,  das  Gefühl  von  Druck  auf  der 
Brust  herrscht,  bei  geistigen  Anstrengungen,  Gemüthserregungen 
oder  nach  reichlicher  Mahlzeit  und  heftiger  Bewegung  leicht  Kopf- 
schmerz, Flimmern  vor  den  Augen;  Sausen  vor  den  Ohren,  Schwin- 
del, Athemnoth,  das  Gefühl  von  Ameisenkriechen  in  den  Gliedern 
eintritt  —  solche  Personen,  bei  denen  der  Arzt  in  allen  grösseren 
Arterien  während  der  Ventrikelsystole  einen  deutlichen  Ton  hört, 
und  in  den  Athmungsorganen  die  Zeichen  der  durch  Fluxion  zu 
den  Bronchialarterien  entstandenen  Schwellung  der  Bronchial- 
schleimhaut vernimmt,  während  der  gespannte  und  aufgetriebene 
Unterleib  die  Abdominalstasen  und  ihre  Folgeerscheinungen  wahr- 
nehmen lässt,  —  diese  Personen,  denen  das  Damoklesschwert  der 
Gehirnapoplexie  über  dem  Haupte  schwebt ,  fühlen  sich 
durch  den  mehrwöchentlichen  Gebrauch  des  Marienbader  Kreuz- 
brunnens wesentlicher  erleichtert  und  durch  die  auf  diese  Weise 
bewirkte  freiere  Circulation  des  Blutes  in  der  Bauchaorta  wird 
auch  die  Gefahr  beseitigt  oder  gemindert,  welche  den  Gefässen 
des  Gehirnes  und  auch  der  Bronchien  drohte. 

In  extremen  Fällen,  bei  denen  die  Herzaction  eine  stürmische 
ist,  lasse  ich  den  Marienbader  Kreuzbrunnen  in  Verbindung  mit 
Friedrichshaller  Bitterwasser  trinken,  um  jede  Gefässerregung  zu 
vermeiden  und  erst  später  zum  reinen  Kreuzbrunnen  übergehen. 

Bei  Plethorikern  mit  Herzhypertrophie  bei  denen  die  Er- 
scheinungen der  „Blutfülle"  nicht  hochgradig  sind,  kann  gleich 
dem  Marienbader  Kreuzbrunnen  aucli  der  Kissinger  Rakoczy, 
und  der  Homburger  Elisabethbrunnen  verwerthet  werden. 

Für  die  zweite  Form  der  Herzhypertrophie,  als  deren 
Grund  man  eine  erhöhte  Reizbarkeit  des  Nervensystems  über- 
haupt und  speciell  der  Herznerven  anzunehmen  genöthigt  ist, 
eignen  sich  zur  Trinkkur  alkalisch-mu riatische  Säuerlinge, 
milde  Kochsalzwässer  und  schwache  alkalisch-salini- 
sche Quellen,  welche  in  gelinder  Weise  ableiten  und  eine  Be- 
ruhigung des  Nervensystems  herbeiführen.  Darum  sind  unter  sol- 
chen Verhältnissen  die  Quellen  von  Gleiche nberg,  Scza- 
wnicza,  Salzbrunn,  Luhat scho wit z,  Soden,  Canstatt, 
Mondorf,  Kronthal,  Rohitsch,  Füred,  Waldquelle  in 
Marienbad  etc.  empfehlenswerth  und  zwar  ist  dort,  wo  der  Erethis- 
mus des  Nervensystems  ein  bedeutender  ist,  so  dass  geringe  An- 
lässe genügen,  um  vermehrte  und  verstärkte  Herzaction  hervor- 
zurufen, der  Zusatz  von  Molke  zu  dem  Mineralwasser  ein  sehr 
geeigneter.  Selbstverständlich  darf  die  Temperatur  keine  hohe  sein. 
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Für  die  dritte  Form  von  Herzhyper^jophie,  welche  ihren 
Grund  in  chronischen  Lungenemphysem  hat,  indem  hiedurch  die 
Entleerung  der  Pulmonararterie  und  der  Abfluss  des  Blutes  aus 
den  Lungencapillaren  in  die  Venen  erschwert  wird,  werden  zur 
symptomatischen  Erleichterung  die  bei  der  Balneotherapie  des 
Lungenemphysems  angegebenen  Quellen  ihre  Verwerthung  finden 
mit  Ausnahme  der  Thermalquellen,  welche  als  zu  erregend  hier 
contraindicirt  sind. 

Bäder  dürfen  bei  den  an  Herzhypertrophie  Leidenden  nur 
mit  grosser  Vorsicht  angewendet  werden,  keinesfalls  lange  dauern 
und  keinen  hohen  Wärmegrad  haben.  Am  besten  eignen  sich 
Halbbäder  (das  Wasser  bis  zum  Epigastrium  reichend)  Hand-,und 
Fussbäder,  nicht  über  25u  R.  und  in  der  Dauer  von  10  bis  15 
Minuten.  Die  an  kohlensäurereichen  Soolbäder  oder  Stahlbäder 
sind  stets  zu  meiden.  Für  die  Fälle,  wo  als  Ursache  der  Herz- 
hypertrophie noch  fortdauernder  Erethismus  des  Nervensystems 
angesehen  wird,  eignen  sich  die  indifferenten  Thermalbäder 
von  Schi  ang  enbad,  Johannisbad ,  T obelbad,  Lieben- 
zeil, Neuhaus,  Landeck  u.  m.  A.,  welche  auf  das  Gefässsystem 
und  die  Nerven  beruhigend  wirken. 

Seebäder  und  hydrotherapeutische  Proceduren  halten  wir 
für  die  an  Herzhypertrophie  Leidenden  nicht  angezeigt,  ja  sobald 
dieses  Leiden  sich  irgend  stärker  ausgeprägt  hat,  geradezu  schäd- 
lich; denn  der  erste  Effect,  der  die  Anwendung  des  kalten  Was- 
sers bei  diesen  Patienten  ausübt ,  bleibt  stets  eine  mehr  oder 
weniger  intensive,  kürzere  oder  längere  Zeit  anhaltende  Erregung 
der  Herzthätigkeit. 

Unter  den  Kurorten  sagen  derartigen  Kranken,  besonders 
wenn  die  Herzhypertrophie  vorgeschritten  ist,  besonders  jene  zu, 
welche  in  Gebirgsgegenden  gelegen,  geschützt  gegen  heftige  Winde, 
frische,  sauerstoffreiche  Luft  besitzen  und  sich  idyllischer  Ruhe 
frei  von  allen  aufregenden  Störungen,  erfreuen. 

Das  diätetische  Verhalten  der  Kranken  verdient  die 
vollste  Aufmerksamkeit  des  Arztes,  denn  in  der  richtig  geleiteten 
Diätetik  besitzen  wir  gerade  bei  Herzhypertrophien  auch  ein  sehr 
wirksames  Mittel,  die  drohenden  Gefahren  hinauszuschieben.  Die 
Kranken  dürfen  keine  reichlichen  Mahlzeiten  halten,  müssen  den 
Genuss  spirituöser  und  erregender  Getränke  (Wein,  Bier,  starker 
Kafee  und  Thee  etc.)  vermeiden,  sich  vor  jeder  heftigen  Gemüths- 
affection  hüthen,  weil  durch  diese  Momente  die  Herzthätigkeit  ver- 
stärkt wird.  Sorgfältig  ist  der  Genuss   blähender  und    schwerver- 
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daulicher  Speisen  zu  %ieiden,  sowie  auf  regelmässige  Defäcation 
hinzuwirken,  damit  nicht  auf  diese  Weise  der  Druck  der  Gedärme 
auf  die  Bauchaorta  und  ihre  Verzweigungen  gesteigert  wird. 

Molkenkuren  und  Traubenkuren  eignen  sich  als  ein  in  milder 
Weise  ableitendes,  die  Herzaction  besänftigendes  Mittel  recht  gut 
für  die  an  Herzhypertrophie  Leidenden,  um  symptomatische  Erleich- 
terung zu  schaffen,  die  Defäcation  zu  regeln,  die  Verdauung  zu 
heben. 


Klappenfehler  des  Herzens. 

Die  Klappenfehler  des  Herzens  bilden,  wenn  dieselben  keinen 
hohen  Grad  erreicht  haben ,  keine  absoluten  Contraindicationen 
für  den  Gebrauch  der  Brunnenkuren ;  diese  werden  häufig  symp- 
tomatische Erleichterung  verschaffen.  Die  Indication  für  die 
einzelnen  Mineralwässer  wird  sich  theils  nach  den  hervorragend- 
sten krankhaften  Symptomen,  theils  nach  den  verschiedenen  neben 
dem  Herzleiden  bestehenden  Krankheiten  z.  B.  Muskatnussleber, 
Lebercirrhose,  Gelenksrheumatismus  u.  s.  w.  richten. 

Bei  den  Mitralklappenfehlern  lassen  die  Stauungen 
in  den  Magen-  und  Darmvenen,  in  den  Hämorrhoidal-  und  Darm- 
venen eine  Brunnenkur  zuweilen  wünschenswerth  erscheinen.  Der 
Magen-  und  Darmkatarrh,  das  Hämorrhoidalleiden,  die  Menstrua- 
tionsanomalien, welche  auf  diesen  Stauungen  beruhen,  finden,  so 
lange  die  Klappenfehler  nicht  bedeutend  sind,  durch  die  geeigneten 
Quellen  (alcalisch-salinische,  Kochsalzquellen,  alkalisch-muriatische 
Säuerlinge  u.  s.w.)  wesentliche  Erleichterung  und  Besserung.  Allein 
nie  darfeine  energische  Kur  mit  den  purgirend  wirkenden  Wäs- 
sern vorgenommen  werden,  denn  durch  diese  wird  die  Verdünnung 
des  Blutes,  die  Verarmung  desselben  an  Eiweiss  noch  befördert 
und  die  traurige  Folgeerscheinung  der  Klappenfehler  der  Hydrops 
noch  rascher  herbeigeführt.  Man  lasse  sich  desshalb  durch  die 
Erscheinungen  von  Gehirnhyperämie,  Leberhyperämie  u.  s.  w.  ja 
nicht  verleiten  die  intensiv  eingreifenden  Quellen  von  Marienbad, 
Karlsbad,  Kissingen,  Homburg  anzuwenden,  sobald  die  physicali- 
sche  Untersuchung  einen  schon  vorgeschrittenen  Grad  von  Klap- 
penfehlern nachweist  und  die  Blutbildung  wesentlich  beeinträchtigt 
erscheint. 

Noch  mehr  muss  aber  gewarnt  werden  die  eben  be- 
zeichneten   Mineralwässer    als     Diuretica     anzuwenden,     um 
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bei  vorhandenem  Hydrops  der  an  Klappenfehler  Leidenden   symp- 
tomatische Erleichterung  zu  schaffen. 

In  diesen  Fällen  erscheint  nur  die  Anwendung  der  eisen- 
haltigen Quellen,  besonders  der  Eisensäuerlinge  gerechtfer- 
tigt. Die  Meinung,  dass  das  Eisen  als  „erhitzend  und  erregend" 
Herzleidenden  schädlich  sei  und  von  diesen  gemieden  werden 
müsse,  hat  sich  längst  als  nicht  stichhältig  erwiesen.  Gerade 
indem  das  Eisen,  wie  bekannt,  eine  Vermehrung  der  rothen  Blut- 
körperchen und  des  Eiweisses  im  Blute  bewirkt,  das  Blutserum 
concentrirter  macht,  vermag  es  am  ehesten  dem  Hydrops  entge- 
genzuwirken,  der  Blutverdünnung  entgegenzuarbeiten. 

Auf  diese  Weise  finden  je  nach  genauer  Berücksichtigung 
der  einzelnen  Phasen  des  Herzleidens  und  seiner  Folgeerscheinun- 
gen die  Quellen  von  Franzensbad,  Elster,  Rippoldsau, 
Cudowa,  Altwasser,  Charlottenbru^nn,  Reinerz,  Kry- 
nica,   Flinsberg,  Pyrawarth  u.  s.  w.  ihre  Anzeige. 

Die  reinen  Eisenwässer  eignen  sich  wegen  ihres  hervorra- 
genden Reichthumes  an  Kohlensäure  weniger  zur  Verwerthung 
und  auch  die  Eisensäuerlinge  wird  man  vor  ihrer  Anwendung 
möglichst  entgasen. 

Zur  symptomatischen  Erleichterung  gegen  Schlaflosig- 
keit und  die  stürmische  Herzaction  dienen  zuweilen  Halb- 
bäder in  einem  kochsalzhaltigen  Wasser  von  etwa  20  bis  23°  R., 
während  10  bis  15  Minuten,  oder  vor  dem  Schlafengehen  ein 
heisses  Fussbad  aus  Kochsalzwasser,  das  jedoch  nur  bis  zum  Fuss- 
knöchel  reicht.  Eiskalte  Kompressen  auf  die  Herzgegend  ange- 
wendet, oder  Anwendung  der  Kälte  unter  der  Form  einer  mit 
Eismassen  gefüllten  Blechflasche,  die  man  in  der  Herzgegend  tra- 
gen lässt,  werden  gleichfalls  gegen  das  Herzklopfen  zur  periodi- 
schen Erleichterung  verordnet. 

Französische  Autoren  haben  in  jüngster  Zeit  mehrfache  Be- 
obachtungen veröffentlicht,  denen  zu  Folge  die  gegen  Gelenks- 
rheumatismus empfohlenen  Thermalbäder  sich  auch  gegen  die  mit 
jenem  einhergehenden  Ablagerungen  am  Endocardium  heilsam  er- 
weisen und  eine  resolvirende  Wirkung  (une  action  resolutive)  auf 
dieselben  üben  sollen,  „welche  ihren  Fortschritt  begrenzt  oder 
ihre  Lösung  fördert."  Es  wurden  hierauf  gestützt  die  Thermal- 
bäder von  Mont-Dore,  Neris,  Eaux-Chaudes  etc.  empfohlen;  ja 
Dr.  Nicolas  geht  so  weit,  den  kohlensauren  Alkalien  direct  einen 
heilenden  (resolvirenden)  Einfluss  auf  die  Exsudationen  am  Endo- 
cardium   zuzuschreiben    und   glaubt,  dass  diese  durch  die  Quellen 
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Vichy's  gelöst  werden  können.  „Elles  sont  susceptibles  de  resolu- 
tion  par  le  eaux  de  Vichy  administrees  en  bains  et  boisson 
comme  les  engorgements  d'autres  visceres." 

So  erfreulich  es  wäre,  eine  solche  Wirkung  von  Mineral- 
wässern auf  das  Eudocardium  und  somit  auch  auf  Klappenfehler 
zu  konstatiren,  so  müssen  wir  doch  Bedenken  hegen,  aus  diesen 
Beobachtungen  unserer  Collegen  in  den  französischen  Bädern 
jenen  Schluss  zu  ziehen.  Wir  glauben,  dass  hier  diagnostische 
Irrthümer  zu  Grunde  liegen  und  dass  man  ja  leicht,  durch 
Geräusche  am  Herzen  irregeleitet,  eine  Endocarditis  anneh- 
men kann,  wo  dieselbe  gar  nicht  existirt.  Eine  günstige  „resolvi- 
rende  Wirkung"  der  Mineralwässer  auf  frische  Fälle  von  Endo- 
carditis halten  wir  demnach  für  sehr  unwahrscheinlich;  und  eine 
solche  Wirkung  bei  älteren  Klappenfehlern  des  Herzens  anzunehmen, 
für  geradezu  widersinnig.  Solche  schmeichelhafte  Ansichten  von 
dem  Einflüsse  der  Quellen  stammen  noch  aus  einer  Zeit,  in  wel- 
cher die  Balneotherapie  mit  der  pathologischen  Anatomie  auf  ge- 
spanntem Fusse  stand. 

Fettherz. 

Nur  diejenige  Form  des  Fettherzens,  welche  in  massenhafter 
Vermehrung  des  im  Normalzustande  auf  der  Herzoberfläche  be- 
findlichen Fettes  besteht,  ziehen  wir  hier  in  Betracht,  nicht  aber 
die  Fettmetamorphose  der  Primitivbündel  der  Herzmuskeln 
selbst.  Die  Diagnose  eines  solchen  Fettherzes  ist  sehr  schwierig, 
da  die  Fettanhäufung  auf  dem  Herzen,  so  lange  sie  nicht  zur 
Atrophie  der  Mulkelsubstanz  führt,  keine  functionellen  Störungen 
verursacht. 

Ist  bei  fettleibigen,  üppig  lebenden  Personen,  die  an  Herz- 
klopfen, asthmatischen  Beschwerden  leiden,  der  Herzstoss  schwach 
und  der  Puls  klein,  ist  der  Verdacht  vorhanden,  dass  auch  am 
Herzen  Fett  angehäuft  ist,  so  eignen  sich  am  besten  die  a  1  k  a- 
lisch-salinischen  Quellen  zur  Durchführung  einer  Brunnen- 
kur, da  von  ihnen  bekannt  ist,  dass  durch  ihren  Einfluss  der 
Oxydationsprozess  vorzugsweise  auf  die  Fettgebilde  des  Körpers 
gerichtet  ist. 

Wie  bei  allen  Herzkrankheiten  werden  auch  hier  die  kal- 
ten Quellen  (Marienbad)  den  Thermalquellen  (Karlsbad)  vor- 
zuziehen sein  und  auch  nur  mit  der  nöthigen  Vorsicht  angewen- 
det werden.    Indem   solche   Leidende  nach   einer    vier-  bis  sechs- 
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wöchentlichen  Brunnenkur  um  mehrere  Pfund  an  Körpergewicht 
abnehmen,  (ich  kenn«  mehrere  Fälle,  in  denen  nach  dieser  Zeit 
eine  Körpergewichtsabnahme  von  15  bis  20  Pfund  eintrat),  die 
Athembeschwerden  aufhören,  die  Herztöne  deutlicher  werden,  der 
Puls  voller  und  stärker;  so  ist  man  wohl  zur  Annahme  berech- 
tigt, dass  auch  die  abnorme  Fettanhäufung  an  der  Oberfläche  des 
Herzens  verringert  worden  sei, 

Neurosen  des  Herzens. 

Das  nervöse  Herzklopfen,  welches  in  einer  ohne  ma- 
terielle Veranlassung  herbeigeführten  Verstärkung  und  Beschleu- 
nigung der  Herzaction  besteht,  wird  häufig  Gegenstand  balneo- 
therapeutischer  Behandlung. 

Die  Herzbewegungen  sind  während  des  Anfalles  beschleu- 
nigt und  zuweilen  unrythmisch,  gewöhnlich  mit  Angstgefühl  und 
Dyspnoe  verbunden.  Der  Anfall  dauert  zuweilen  nur  einige  Minu- 
ten, zuweilen  eine  Stunde  und  darüber.  Der  Puls  ist  bald  voll 
und  kräftig,  bald  klein  und  aussetzend.  Die  physikalische  Unter- 
suchung ergibt  in  der  von  Anfällen  freien  Zeit  nichts  Anomales, 
während  des  Anfalles  selbst  vernimmt  man  häufig  abnorme  Ge- 
räusche. 

Die  Balneotherapie  muss  vor  Allem  die  Constitution 
der  Patienten  berücksichtigen  und  dieser  oder  dem  Grundleiden 
gemäss,  mit  welchem  das  Herzklopfen  in  Verbindung  zu  stehen 
scheint,  die  geeigneten  Quellen  verordnen. 

Bei  anämischen  Personen,  bei  chlorotischen  Mädchen,  hei 
Frauen,  die  an  Menstruations-Anomalien  leiden  ,  oder  hysterische 
Symptome  bieten,  bei  Männern,  die  durch  Onanie  oder  allzueifri- 
ges Huldigen  der  Venus  in  ihrem  Nervensysteme  geschwächt  wur- 
den, bei  allen  diesen  Individuen  sind,  falls  nervöses  Herzklopfen 
vorherrscht,  besonders  die  Eisenmittel  angezeigt,  Eisensäuerlinge 
und  reine  Eisenwässer  (Franzensbad,  E  1  ste  r,  Rippoldsau, 
Pyrmont,  Spaa,  Schwalbach  etc.  etc.),  kohlensäurereiche 
Bäder  und  Eisenmoorbäder;  bei  fettleibigen,  vollsaftigen  und  blut- 
reichen Personen,  bei  den  an  Krankheiten  der  Unterleibsorgane 
Leidenden  Hypochondern,  Arthritikern,  so  wie  Frauen  in  klimak- 
terischen Jahren,  finden  wiederum  vorzugsweise  die  ableitenden 
Glaubersalzwässer  und  Kochsalzwässer  (Marienbad,  Karlsbad, 
Kissingen,  Homburg  etc.  etc.)  ihre  Indication,  bei  jungen 
Leuten,  die  zur  Zeit  der  Pubertät  rasch  waschsen  und   an    nervo- 
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sem  Herzklopfen  leiden,  bei  erethischen,  sensiblen  Individuen  mit 
scrophulösem  Habitus,  die  alkalisch-muriatischen  Säuerlinge  und 
milden  Kochsalzwässer  (Ems,  Gleichenberg,  Luhatscho- 
witz,  Soden,  Cannstatt  etc.),  sowie  die  indifferenten  Gebirgs- 
thermen  (Seh  langen  b  ad,  Johannisbad,  Tobelbad,  Neu- 
haus etc.  etc.) 

Um  Wiederholungen  zu  vermeiden,  seien  nur  diese  allgemei- 
nen Andeutungen  gegeben. 

Die  Hydrotherapie  in  rationeller  Weise  betrieben,  hat  gleich- 
falls bei  nervösem  Herzleiden,  wie  es  bei  hochgradig  erregbaren 
Personen  vorkommt,  günstige  Resultate.  Nur  dürfen  hier  nicht 
starke  Brausen  und  Uebergiessungen  angewendet,  sondern  es  muss 
das  hydriatische  Verfahren  in  seinen  mildesten  Formen  gehand- 
habt werden. 


VIII.  Krankheiten  des  Nervensystems. 

Krankheiten  des  Gehirns. 

Chronische  Hyperämie  des  Gehirns    und  Apoplexie. 

Die  Hyperämie  des  Gehirns  kann  durch  stärkere  Fluxionen 
zum  Gehirne  oder  durch  Stauungen  des  Blutes  im  Gehirne  ent- 
standen sein.  Beide  Momente  können  mannigfache  Ursachen 
haben:  Verstärkte  Herzaction  bei  geringer  Widerstandsfähigkeit 
der  zuführenden  Gefässe,  Steigerung  des  Seitendruckes  in  der  Ca- 
rotis in  Folge  von  gehemmtem  Abflüsse  des  Blutes  aus  der  Aorta 
in  andere  Aeste,  Erweiterung  der  Gehirnkapillarien  etc.,  einer- 
seits; Compression  der  Jugularvenen  und  der  Vena  cava  descen- 
dens,  Klappenfehler  des  Herzens,  Compression  der  Lungengefässe 
etc.,  anderseits. 

In  den  Badeorten  haben  wir  am  häufigsten  Gelegenheit  jene 
chronischen  Gehirnhyperämien  zu  beobachten,  welche  bei  Personen 
vorkommen,  die  an  allgemeiner  Plethora  leiden,  ferner  die  mit 
mannigfachen  Stauungssymptomen  in  den  Organen  einhergehen 
und  endlich  jene,  welche  eine  Folge  erhöhter  geistiger  Anstren- 
gungen sind. 

Die  Erscheinungen  der  Gehirnhyperämie  sind  bald  Reizungs- 
Erscheinungen,  bald  Depressionserscheinungen,  zuweilen  Beide 
in  abwechselnder  Aufeinanderfolge  begriffen. 

Die  Gehirnhyperämie  kann  durch  den  verstärkten  Druck  des 
Blutes  auf  die  Gefässwand  zur  Apoplexie  —  Gehirnblutung 
führen,  daher  wir  Beide  hier  gleichzeitig  abhandeln. 

Die  Vorboten  der  Apoplexie  bestehen  in  vielen  Fällen  eben 
in  den  Erscheinungen  der  Gehirnhyperämie  und  die  Prophylaxis 
der  Apoplexie  verlangt  dieselben  Massregeln,  welche  gegen  Hyper- 
ämie des  Gehirns  angewendet  werden. 

Dass  die  Balneotherapie    sehr    wirksame    Mittel    gegen 
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Gehirnhyperäniien  der  oben  bezeichneten  Art  besitzt,  geht  schon 
aus  dem  therapeutischen  Erfahrungssatze  hervor,  dass  die  Ablei- 
tungen auf  den  Darm  und  auf  die  Haut  die  bedeutendste 
Rolle  bei  diesem  Leiden  bilden.  Jedoch  auch  hier  wird  in  den 
einzelnen  Fällen  dem  ätiologischen  Momente  Rechnung  getragen 
und  hienach  das  balneotherapeu tische  Verfahren  geregelt 
werden. 

Die  Mineralwässer,  welche  vorzüglich  hier  ihre  Anzeige  fin- 
den sind  die  alkalisch-salinischen  Wässer,  die  Bitter- 
wässer und  die   Kochsalzwässer. 

Alle  drei  Arten  der  Mineralwässer  haben  die  purgirende, 
auf  den  Darm  ableitende  Wirkung  gemein  und  zwar  die  beiden 
erstgenannten  in  intensiverem  Masse,  als  die  Kochsalzwässer.  Der 
Reichthum  an  abführenden  Salzen  in  den  einzelnen  Mineralwäs- 
sern verdient  demnach  vorzügliche  Berücksichtigung  —  aber  auch 
nicht  minder  der  Temperaturgrad  der  Quellen,  sowie  ihr 
Gehalt  an  Kohlensäure. 

Die  Thermalquellen  sind  im  Allgemeinen  bei  chronischer 
Gehirnhyperiimie  nicht  zu  empfehlen,  denn  durch  den  Genuss 
des  warmen  Wassers  wird  die  Herzaction  beschleunigt  und  ver- 
stärkt und  hiemit  durch  Ueberfüllung  der  Gehirnarterien  Hyper- 
ämie erzeugt. 

Bei  der  Gehirnhyperämie,  welche  als  Theilerscheinung  einer 
allgemeinen  Plethora  auftritt,  ferner  bei  Individuen  vorkommt, 
die  an  Gefässerkrankungen  leiden  und  Disposition  zu  Schlagflüs- 
sen zeigen,  halten  wir  die  Thermalquellen  der  genannten  Mine- 
ralwässer also  Karlsbad,  Wiesbaden  u.  s.  w.,  geradezu  für 
contraindicirt. 

Hingegen  sind  aber  die  an  Kohlensäure  sehr  reichen  Quel- 
len vorzüglich  bei  bedeutender  Stauungshyperämien,  bei  denen 
ohnediess  das  Blut  mit  Kohlensäure  überladen  ist,  in  nicht  ge- 
ringem Grade  schädlich  und  es  gilt  als  wichtigste  Regel  bei  sol- 
chen Stauungshyperämien  die  zur  Trinkkur  verordneten  Kohlen- 
räurehaltigen  Quellen  gehörig  entgasen  zu  lassen. 

Bei  hochgradigen  Gehirnhyperämien,  deren  Ursache  Klap- 
penfehler des  Herzens  sind,  bei  denen  die  Stauungssymptome  sehr 
bedeutend  sind,  die  Gehirnblutung  drohend  erscheint  und  sich 
darum  weder  die  kalten  Kohlensäurereichen  Glaubersalzwässer, 
noch  ihre  Thermalquellen  anwenden  lassen,  finden  die  rasch  pur- 
girenden  und  durch  Hervorrufung  einer  Hyperiimie  der  Darm- 
schleimhaut    derivirend     wirkenden     Bitterwasser    von     Ptillna, 
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Saidschütz,  Sedlitz,  Friedrichshall  und  mehrere  Andere 
ihre  Anzeige. 

Bei  den  durch  übermässige  Zufuhr  von  Ernährungsmaterial 
entstandenen  Gehirnhyperämien,  bei  den  kollateralen  Fluxionen 
zum  Gehirne,  bei  der  durch  Unterleibsstasen  verursachten  Blut- 
überfüllung des  Nervencentrums,  bei  blutreichen  oder  fettleibigen 
Personen,  bei  denen  häufig  Kopfschmerz,  Schwindel  oder  Licht- 
scheu, Empfindlichkeit  gegen  Geräusch,  körperliche  Unruhe,  plötz- 
liches Zusammenschrecken,  heftige  Gemüthserregung,  gelegentlich 
unbedeutender  Veranlassungen  auftritt,  der  Schlaf  durch  lebhafte 
Träume  und  Wahnvorstellungen  unterbrochen  ,  zuweilen  sogar 
gänzlich  gestört  ist,  der  Puls  voll  und  beschleunigt  erscheint;  oder 
im  Gegentheile,  wo  eine  gewisse  Unempfindlichkeit  gegen  äussere 
Reize  sich  geltend  macht,  die  Glieder  schwer  werden,  grosse  Träg- 
heit, Abneigung  gegen  Bewegung  vorhanden  ist,  der  Herzschlag 
langsam  die  Athemzüge  tief  und  schnarchend  sind,  grosse  Neigung 
zum  Schlafe  sich  zeigt,  aus  welchem  die  Kranken  nur  schwer  zu 
wecken  sind,  in  allen  diesen  Fällen  finden  die  intensiv  wirkenden 
kalten  Glaubersalzquellen  Marienbad's  und  ihnen  zunächst  die 
kalten  Koc  hsal  zquellen  von  Kissingen.  Homburg,  Nau- 
heim ihre  vorzügliche  Anzeige  und  bringen  oft  in  der  That  er- 
staunend glänzende  Wirkungen  hervor.  Die  Glaubersalzquellen  sind 
hier  so  wie  in  allen  Fällen,  wo  es  sich  darum  handelt  pur- 
girend  zu  wirken,  den  Kochs  alz  was  s  er  n  vorzuziehen, 
weil,  wie  Ditterich  mit  Recht  betont,  die  letzteren  die  Schleim- 
haut stärker  reizen  und  nach  der  Kur  häufig  auf  Jahre  hinaus 
ein  Verlangsamen  des  Stuhlganges   nach  sich  ziehen. 

Wenn  jedoch  die  Gehirnhyperämie  nicht  so  bedeutend  ist, 
sich  nicht  durch  heftige  Symptome  kund  gibt,  bei  zarteren  schwäch- 
lichen Personen  vorkommt,  bei  denen  anhaltende  geistige  An- 
strengung oder  häufige  geschlechtliche  Excesse  den  Grund  der 
Gehirnhyperämie  bilden,  bei  denen  sich  ferner  keine  Abdominal- 
stasen  zeigen  und  die  Darmfunction  normal  ist,  so  genügen  die 
milden  Kochsalzwässer,  die  schwachen  alcalisch- salinischen  Quellen 
und  die  alcalisch- muriatischen  Säuerlinge:  Soden,  Mondorf, 
Cannstatt,  Kronthal,  Füred,  Rohitsch,  Marienbad's 
Waldquelle,  L  uha  tsch  owitz,  Salzbrunn  u.  m.  A.  Diese 
Wässer  können  eben  auch  bei  der  Gehirnhyperämie  der 
Kinder  verwerthet  werden,  welche  an  Stuhlverstopfung  leiden, 
unruhigen  durch  schreckhafte  Träume  gestörten  Schlaf  haben,  an 
Zuckungen  und  Convulsionen  leiden  etc.     Wenn  man  eine  Meuin- 
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gitis  ausschliessen  kann,  leisten  die  bezeichneten  Mineralwässer 
in  massiger  Dosis  gute  Dienste  gegen  diese  wiederholt  auftreten- 
den Gehirnhyperämien. 

Die  Prophylaxis  der  Apoplexie  erfordert  bei  den  an 
Gehirnhyperämie  Leidenden,  zu  Schlagflüssen  geeigneten  Personen 
die  Anwendung  der  intensiv  wirkenden  kalten  Glaubersalz-  und 
Kochsalzwässer.  Diese  Wässer  finden  auch  nach  apoplektischen 
Anfällen,  sobald  das  entzündliche  Reactionsstadium  glücklich  vor- 
übergegangen ist  und  der  Kranke  sich  bis  auf  seine  Lähmung 
ziemlich  wobl  befindet,  ihre  Anzeige,  um  neuen  Anfällen  vorzu- 
beugen. 

Diese  prophylaktische  Wirksamkeit  der  bezeich- 
neten Mineralwässer  bei  Neigung  zu  Apoplexie  kann  nicht  genug 
hochgeschätzt  werden  und  namentlich  verdient  Marienbad's 
Kreuzbrunnen  hier  die  vollste  Würdigung  als  ein  oft  wunder- 
bar trefflich  wirkendes,  durch  nichts  zu  er s  et  zendes  Mittel. 

Wenn  Menschen  mit  plethorischem  Habitus,  welche  den  Ta- 
felfreuden in  reichlicher  Weise  huldigen,  ohne  gerade  krank  zu 
sein,  wahrnehmen,  dass  die  Leibesöffnungen  seit  einiger  Zeit  un- 
regelmässig  und  sparsam  zu  werden  anfangen,  der  Unterleib  nach 
der  Mahlzeit  stark  gespannt  und  aufgetrieben  wird,  ein  unge- 
gewohntes  Gefühl  von  Schwere  und  Trägheit  nach  dem  Essen  ein- 
tritt, öfters  des  Tages  Lust  zum  Schlafen  anwandelt,  das  Gesicht 
sich  selbst  nach  minder  starken  physischen  oder  psychischen 
Aufregungen  stark  röthet,  während  die  Extremitäten  kalt  anzu- 
fühlen sind;  öftere  Eingenommenheit  des  Kopfes,  Ohrensausen, 
Flimmern  vor  den  Augen,  überhaupt  Symptome  von  Hirnconge- 
stionen  wahrgenommen  werden,  der  Nachtschlaf  unterbrochen  und 
durch  änstigende  Träume  beunruhigt  wird  —  dann  gibt  es  kein 
rationelleres  Mittel,  als  diesen  Individuen  eine  vier-  bis  sechs- 
wöchentliche Kreuzbrunnenkur  in  Marienbad  zu  verordnen,  be- 
sonders wenn  dieser  Symptomengruppe  sitzende  Lebensart,  reich- 
liches Tafeln  und  Vorliebe  für  geistige  Getränke  Veranlassung  ge- 
geben haben.  Eine  solche  Kur  vermag  das  Uebel  im  Keime  zu 
ersticken  und  die  betreffenden  Personen  vermögen  noch  Jahre- 
lang ungestört  ihren  früheren  Beschäftigungen  nachzugehen.  Es 
ist  eine  solche  Kur  ein  viel  sichereres  und  bei  Weitem  unge- 
gefähi-licheres  prophylaktisches  Mittel,  als  das  früher  in  Uebung 
gewesene  Schröpfen  und  Aderlassen  bei  solchen  zu  Schlagflüssen 
geneigten  Personen. 

Bei  Verordnung  der  purgirend  wirkenden  Mineralwässer  gegen 
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Gehirnhyperämie  ist  jedoch  Vorsicht  sehr  nöthig  und  vor  Allem 
können  wir  nicht  genug  warmen,  bei  Gehirnhyperämien  grosse 
Mengen  des  Wassers  trinken  zu  lassen,  durch  welche  man  irriger 
Weise  eine  ableitende  Wirkung  erzwingen  zu  müssen  glaubt.  Es 
gehört  oft  eine  gewisse  Energie  dazu,  Patienten,  welche  an  diese 
Quellen  gesendet  worden  und  die  nichts  sehnlicher  als  eine  „aus- 
giebig purgirende"  Wirkung  herbeiwünschen,  sobald  diese  nicht 
in  den  ersten  Tagen  eintritt,  davon  abzuhalten,  dass  sie  (die  Pa- 
tienten) nicht  allzuviel  des  Guten  thun.  Nur  allzuoft  geschieht  es 
dass  die  Patienten  auf  eigene  Faust  oder  selbst  mit  Erlaubniss 
des  nachgiebigen  Arztes  die  Quantität  des  Wassers,  dass  sie 
trinken  sollen,  unmässig  steigern  und  dann  während  der  Kur 
oder  unmittelbar  nach  derselben  die  Apoplexie  zum  Ausbruche 
kommt.  Die  Annalen  von  Karls  b  ad,  Marien  b  ad,  Kissingen, 
Homburg  und  anderen  Kurorten  mit  purgirenden  Mineralwäs- 
sern weisen  in  jeder  Saison  solche  Schlaganfälle  auf,  welche  dann 
der  Kohlensäure  oder  der  hohen  Temperatur  der  Quellen  zuge- 
schrieben werden,  während  sie  einfach  in  der  übermässigen  Quan- 
tität des  getrunkenen  Wassers  ihren  Grund  haben. 

Ein  anderer  Missbrauch,  den  wir  hier  rügen  wollen,  besteht 
in  diesen  Kurorten  darin,  dass  viele  an  Gehirn hyperämien  Lei- 
denden unmittelbar  vor  der  Mahlzeit  oder  auch  während  der- 
selben einfache  Säuerlinge  trinken.  Sind  diese  schon  an  und  für 
sich  hier  nicht  geeignet,  so  wird  durch  die  unmässige  Zufuhr  von 
Wasser  während  oder  unmittelbar  vor  der  Mahlzeit  die  Plethora 
vermehrt  die  Füllung  der  Arterien  noch  verstärkt  und  dadurch 
die  Neigung  zur  Apoplexie  erhöht. 

Bäder  unterstützen  die  Trinkkur  bei  chronischer  Gehirn- 
hyperämie, indem  sie  eine  Derivation  auf  die  Haut  bewirken  und 
überhaupt  auf  die  Blutcirculation  wesentlich  modificirenden  Ein- 
fluss  haben.  Doch  mehr  als  bei  irgend  einem  anderen  Leiden  ist 
hier  der  Temperaturgrad  die  Dauer  und  die  Art  der  Anwendung 
des  Bades  zu  berücksichtigen,  damit  nicht  um  so  intensivere  Flu- 
xionen  zum  Gehirne  entstehen. 

Unter  allen  Umständen  ist  hier  vor  sehr  warmen  Vollbädern 
als  durchwegs  schädlich  zu  warnen. 

Die  hohe  Wärme  erhöht  die  Hirncongestion  und  steigert  die 
Neigung  zur  Apoplexie.  Personen,  welche  an  Gehirnhyperämie  lei- 
den, fühlen  in  warmen  Bädern  bald  Schwere  des  Kopfes,  Schwin- 
del, Abgeschlagenheit,  Neigung  zum  Schlafe,  Sausen  vor  den 
Ohren,  Flimmern  vor  den  Augen,  das  Gefühl  von  Ameisenkriechen. 
Jüsch    Balneotherapie,  II    Aiith.  '0 
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in  den  Gliedern  u.  s.  w.,  der  Puls  wird  schneller  und  kräftiger, 
das  Athmen  beschleunigter  und  statt  Erleichterung  zu  schaffen, 
wird  ein  warmes  Vollbad  nur  Verschlimmerung  verursachen  und 
leicht  auch  Apoplexie  herbeiführen. 

Man  hat  mehrmals  versucht,  die  congestiven  Hirnsymptome, 
welche  bei  hoher  Hitze  leicht  eintreten,  aus  einer  Volumsver- 
mehrung des  Blutes  zu  erklären.  Dieser  Erklärung  widerspricht 
aber  der  Umstand,  dass  die  Kopfhöhle  für  das  Blut  keinen  ge- 
schlossenen Raum  darbietet,  so  dass  eine  der  Volumsvermehrung 
entsprechende  Menge  des  Blutes  immer  abfliessen  kann.  Dagegen 
wird  das  durch  den  reichlichen  BlutzuÜuss  erwärmte  Gehirn  sich 
mehr  als  die  feste  Hirnhaut  und  die  Schädelhöhle  ausdehnen  und 
muss  desshalb  gedrückt  werden.  Zugleich  haben  aber  auch  die 
Wärme  an  sich,  die  vermehrte  chemische  Wechselwirkung  zwischen 
Blut  und  Hirn,  die  veränderte  Beschaffenheit  des  Blutes,  nament- 
lich das  Dichterwerden  desselben  in  Folge  des  Schwitzens,  die 
durch  die  Wärme  gesteigerte  kapilläre  Anziehung  Antheil  an  den 
vom  Gehirne  ausgehenden  Erscheinungen  (Lersch).  Wir  glauben, 
dass  der  Hauptgrund  der  durch  warme  Bäder  verursachten  Hirn- 
congestion  in  der  mächtigeren  Erregung  der  Herzaction  und  dem 
dadurch  vermehrten  centrifugalen  Blutdrucke  liegt. 

Das  laue  Vollbad  von  22°  bis  25°  R.  bewirkt  eine  Vermin- 
derung des  Herzschlages,  Beruhigung  der  Gefässthätigkeit ,  allein 
es  erfolgt  doch  durch  das  gelinde  Zurückdrängen  des  Blutes  nach 
den  inneren  Organen  eine  gewisse  Steigerung  der  Hirnhyperämie. 

Hingegen  sind  warme  Fussbäder  und  laue  Halbbäder  geeig- 
nete Mittel  die  Hirnhyperämie  wenigstens  vorübergehend  zu 
mindern. 

Die  warmen  Fussbäder  bewirken  durch  die  grössere  Füllung 
der  Capillargefässe  der  Füsse  eine  Ableitung  von  den  Centralor- 
ganen,  zum  mindesten  so  lange  jene  Füllung  anhält.  Zu  heisse 
Fussbäder  können  durch  die  Erregung  des  ganzen  Gefässsystemes 
mehr  schaden,  als  sie  durch  die  transitorische  Ableitung  nützen. 
In  ähnlicher  Weise  wirkt  das  laue  Halbbad  durch  Belebung  der 
Blutcirculation  in  der  unteren  Körperhälfte. 

Man  kann  die  verschiedenen  Arten  von  Bäder,  welche  in  den 
bezeichneten  Kurorten  zur  Verfügung  sind,  in  der  jetzt  angedeute- 
ten Weise  benützen  lassen,  nur  die  kohlensäurereichen  Bä- 
der sind  contraindicirt,  weil  durch  die  Aufnahme  der  Koh- 
lensäure ins  Blut  (mittelst  der  Athmungsorgane  und  der  Haut) 
die  Erscheinungen    der    Gehirnhyperämie    verschlimmert    werden. 
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Die  Kochsalzwässer  haben  den  Vortheil,  dass  sie  auf  die 
Haut  einen  stärkeren  derivirenden  Einfluss  üben,  als  gewöhnliche 
Bäder. 

Ueber  die  Behandlung  der  Apoplexie  durch  Bäder  werden 
wir  später  bei  den  Lähmungen  sprechen. 

Die  hydriatische  Behandlung  übt  bei  Gehirnhyperämien 
und  Neigung  zu  Apoplexie  unläugbar  einen  ausserordentlich  gün- 
stigen Einfluss  aus;  doch  muss  dann  die  Kaltwasserbehandlung 
in  sehr  rationeller  Weise  vorgenommen  und  von  den  früher  so 
sehr  im  Schwünge  gewesenen  heftigen  Kopfdouchen  und  kalten 
Uebergiessungen  abgesehen  werden. 

Es  werden  hier  vorzüglich  jene  Prozeduren  in  Anwendung 
kommen,  welche  in  ihrem  Zusammenwirken  die  „sedative  und 
revulsive   Medication"  bilden. 

Die  hydrotherapeutische  Behandlung  der  habituellen  Hirn- 
hyperämie besteht  zumeist  in  Abklatschung  des  in  einem 
triefenden  Laken  eingehüllten  Patienten  bis  zu  massiger  Erwär- 
mung des  Körpers  unter  gleichzeitiger  Application  eines  kalten 
Umschlages  auf  den  Kopf.  Bei  nervösen  und  zu  Hirncongestionen 
geneigten  plethorischen  Individuen  darf  das  zu  den  Abklatschun- 
gen verwendete  Wasser  nicht  zu  kalt  sein,  sondern  muss  zuvor 
durch  Beimengung  wärmeren  Wassers  auf  die  Temperatur  von 
12 — lü°  R.  gebracht  werden.  Auf  die  Abklatschung  folgt  später 
ein  abgeschrecktes  Bad  von  IS  bis  20"  R.,  in  welchem  der  Patient 
durch  einige  Minuten  unter  allmähligem  Zufluss  von  frischem  Was- 
ser frottirt  wird,  bis  die  Temperatur  des  Bades  auf  16  bis  14 
Grad  gesunken  ist.  Das  Wasser  in  der  Badewanne  soll  nicht  über 
die  Papillarlinie  des  Badenden  reichen,  je  tiefer  dieser  eintaucht, 
desto  mehr  wird  das  Blut  gegen  den  Kopf  gedrängt.  Abreibung, 
stärkere  Frottirung  des  von  einem  feuchten  Laken  umhüllten  Pa- 
tienten am  ganzen  Leibe,  wirkt  mehr  excitirend  und  wird  dess- 
halb  seltener  vertragen. 

Durchaus  zu  widerrathen  sind  stärkere  Begiessungen  des 
Kopfes  im  Bade,  ebenso  auch  die  Anwendung  einer  kräftigen 
Douche  auf  den  Kopf,  so  wie  auch  überhaupt  jedes  stärkere  Dou- 
chen,  weil  dieses  durch  Erregung  der  Herzaction  den  Blutdruck 
gegen  den  Kopf  steigert. 

Wenn  in  Folge  der  Hirncongestionen  der  Schlaf  gestört  ist, 
so  wird  am  besten  in  den  Abendstunden  ein  den  Fussrücken 
kaum  bedeckendes  Sohlenbad  genommen,  während  man  hiebei  die 
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Unterschenkel  kräftig  frottiren   liest.   Nebst   Regelung   der    Diät 
werden  öfter  kalte  Klystiere  verabfolgt. 

Durch  dieses  Verfahren  werden  in  den  meisten  Fällen  die 
habituellen  Kopfcongestionen  glücklich  bekämpft  und  selbst  bei 
centraler  Ursache  ein  Nachlass  derselben  erzielt.  Rosenthal 
gibt  folgende  physiologische  Erklärung  der  obigen  hydriatischen 
Prozeduren : 

Bei  der  Abklatschung  wird  der  ganze  Körper  mit  einem 
triefenden  Lacken  überdeckt  und  umgewickelt. 

Je  nach  Dauer  der  Durchfeuchtung  des  Hautorganes,  je  nach 
der  Kälte  und  dem  Feuchtigkeitsgrade  des  umhüllenden  Leintu- 
ches wird  der  Wärmeverlust,  der  durch  die  Verdunstung  bedingt 
und  unterhalten  wird,  sowie  die  damit  einhergehende  Abnahme 
der  Bluttemperatur  verschieden  .erheblich  sein  müssen.  Die  Ab- 
klatschung möchte  sehr  bald  dem  Patienten  in  unangenehmer 
Weise  sich  fühlbar  machen,  wenn  nicht  durch  die  rasch  über  den 
ganzen  Körper  hinfahrende  mechanische  Erregung  von  Seiten  des 
Badedieners  ein  stärkerer  Zufluss  gegen  die  Peripherie,  ein  Er- 
schlaffen der  durch  die  Kälteeinwirkung  contrahirten  Gefässmus- 
keln  und  eine  Erweiterung  des  Blutstrombettes  in  der  Haut  er- 
zeugt würden. 

Bei  dem  mechanisch  mehr  eingreifenden  Akte  der  Abrei- 
bung (stärkere  Frottirung  des  von  einem  feuchten  Lacken  um 
hüllten  Patienten  am  ganzen  Leibe)  wird  der  raschen  Verdun- 
stung mehr  entgegengewirkt  und  baldigere  Erwärmung  erzielt, 
als  bei  der  Abklatschung,  die  somit  mehr  beruhigend  ist,  wäh- 
rend die  Abreibung  mehr  excitirend  wirkt ;  letztere  daher  von 
nervösen  oder  zu  Congestionen  geneigten  Personen  in  der  Regel 
nicht   gut  vertragen  wird. 

Nach  beiden  erwähnten  Manipulationen  wird  der  Kranke 
mittelst  eines  Leintuches  abgetrocknet,  oder  die  Abtrocknung 
durch  das  sogenannte  Luftbad  (Zufächeln  von  frischer  Luft)  der 
Verdunstung  überlassen.  Hierauf  folgt  längeres  Ergehen  im  Freien, 
wobei  in  Folge  activer  Muskelbewegung  eine  raschere  Circulation 
und  durch  Erweiterung  der  peripherischen  Gefässbahn  eine  ver- 
stärkte Blutströmung  nach  der  Oberfläche  unter  behaglicher  Er- 
wärmung bewirkt  wird. 

Das  diätetische  Verhalten  muss  bei  jeder  Kur  der 
Gehirnhyper.imie  besonders  beachtet  werden.  Alle  Momente,  durch 
welche  die  Gehirngefässe  überfüllt  und  ausgedehnt  werden  kön- 
nen,  sind   sorgfaltig  zu  vermeiden,  vor  übermässiger  körperlicher 
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Bewegung  und  geistiger  Anstrengung,  üppiger  Mahlzeit  und  Ge- 
nüsse spirituöser  Getriinke  zu  warnen,  für  regelmässige  Leibes- 
öffnung genau  zu  sorgen,  die  Pflege  der  Haut  mehr  zu  beachten. 
Blähende,  schwer  verdauliche  Gerichte  sind  unter  allen  Umstän- 
den vom  Speisezettel  zu  streichen.  Die  Bestimmung,  ob  die  Kost 
vorwiegend  animalisch  oder  vegetabilisch  sein  soll,  ist  jedoch  von 
dem  speciellen  Falle  abhängig.  Weintraubenkur  und  Molken- 
kur als  gelinde  ableitende  Mittel  sind  oft  von  Nutzen. 


IX.  Krankheiten  des  Rückenmarks. 

Hyperämie    des    Rückeuniarks ,  chronische    Myelitis    und   Tabes 

dorsualis. 

Wenn  trotz  aller  Forschungen  der  Neuzeit  das  Wesen  der 
unter  den  Namen  Spinalirritation,  Tabes  dorsualis  u.  s.  w.  bekann- 
ten Rückemnarksaffectionen  noch  immer  in  ein  gewisses  Dunkel 
gehüllt  und  ihre  Diagnose  erschwert  ist,  so  wird  man  wohl  kaum 
präcise  Indicationen  betreffs  ihrer  Balneotherapie  erwarten. 
Jedenfalls  wird  diese  nur  bei  den  initialen  Formen  von  Spinaler- 
krankung Nutzen  zu  schaffen  vermögen,  und  bei  ausgesprochener 
Desorganisation  des  Rückenmarkes  ebenso  nutzlos  wie  eben  jede 
andere  Therapie  sein. 

In  den  Badeorten  kommen  zumeist  beginnende  Rückenmarks- 
affectionen  zur  Beobachtung,  bei  denen  sich  ein  rheumatischer 
Ursprung  nachweisen  lässt.  Es  treten  bei  diesem  zumeist  flüch- 
tige oder  ziehende  Schmerzen  in  den  Bahnen  des  Ischiadicus  auf, 
Kältegefühl  in  den  Knien  oder  Unterschenkeln,  hiezu  gesellen 
sich  Neuralgien  in  den  Bahnen  des  einen  oder  anderen  Cervical- 
oder  Brachialgeflechtes,  Gefühl  von  Ameisenlaufen,  Eingeschlafen- 
sein in  den  Händen  und  Fingern,  so  wie  auch  in  den  Füssen.  Zu 
den  Sensibiltätsstörungen  treten  im  weiteren  Verlaufe  auch  mo- 
torische Beschwerden  hinzu:  Leichtes  Ermüden  beim  Gehen  und 
Stehen,  Steigerung  des  Schmerzes  in  den  Füssen  und  am  Rücken 
bei  Bewegungen,  Schwanken  bei  Stehen  mit  geschlossenen  Augen, 
flüchtige  Muslkelkrämpfe  an  den  oberen  und  unteren  Extremi- 
täten. 

In  der  Sexualsphäre  zeigen  sich  die  Symptome  erhöhter  Er- 
regbarkeit. Es  treten  Erectionen  und  Pollutionen  auf,  Verfall  der 
Potenz. 

Höhere  Grade  der  Rückenmarksaffection  bringen  Lähmun- 
gen mit  sich:  An  den  unteren  Extremitäten  mit  Betheiligung  der 
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Sphinktern  und  Anästhesie  der  Extremitäten,  weiter  auch  Läh- 
mungen der  oberen  Extremitäten  und  der  Respirationsmuskeln. 
Nachdem  die  Kranken  durch  die  überhand  nehmenden  Lähmungen 
an's  Bett  gefesselt  werden,  Decubitus  und  Stagnation  des  Harnes 
entsteht,  tritt  der  Tod  nach  kürzerer  oder  längerer  Zeit  ein,  wenn 
nicht  schon  früher  Tuberkulose  oder  eine  andere  intercurrente 
Krankheit  das  Ende  herbeiführte. 

Spinale  Hyperämie  ist  somit  der  Beginn  dieser  Rückenmarks- 
affectionen  und  es  muss  Aufgabe  der  Balneotherapie  sein, 
beim  Entstehen  des  Leidens  die  Congestionserscheinungen 
zu  bekämpfen,  und  ihre  weitere  Verbreitung  hintan  zu  halten.  Ist 
einmal  das  Leiden  vorgeschritten,  so  erreichen  wir  schon  genug, 
wenn  wir  den  Unglücklichen  temporäre  Erleichterung  zu  schaf- 
fen vermögen. 

Zur  Trinkkur  eignen  sich  bei  den  spinalen  Hyperämien 
allerdings  ableitende  Mineralwässer,  aber  keineswegs 
die  heftig  einwirkenden  Glaubersalzwässer  oder  Kochsalzwässer, 
sondern  nur  die  salinischen  Eisensäuerlinge,  welche  kei- 
nen schwächenden  Einfluss  auf  den  Organismus  üben,  demnach 
Franzensbad,  Elster,  Rippoldsau,  Autogast  u.  m.  A. 
Aber  auch  andere  Arten  der  Mineralwässer  werden  durch  die  In- 
dicatio  symptomatica  angezeigt  sein;  so  die  alk  alisch -muria- 
tischen  Säuerlinge  und  die  jodhaltigen  Quellen  bei  scro- 
phulöser  Dyskrasie  der  Patienten,  die  reinen  Eisenquellen  bei 
chlorotischen  Zuständen  u.  s.  w. 

Das  Hauptgewicht  fällt  bei  der  Balneotherapie  der  Rücken- 
marksaffectionen  auf  die  Badekur. 

Bäder  eignen  sich  in  der  That  für  spinale  Congestivzustände, 
um  diese  im  Beginne,  so  lange  dies  noch  möglich  ist,  zur  Rück- 
bildung zu  bringen.  Und  zwar  sind  es  vorzugsweise  die  mas- 
sig warmen  Bäder,  welche  von  der  Peripherie  aus  durch  den 
Contact  mit  dem  Hautorgane  und  seinen  Capillarien  auf  die  cen- 
tralen Reizstellen  beschwichtigend  eiuzuwirken  vermögen,  die  auf- 
tretenden Neuralgien  und  Krämpfe  beseitigen  können.  Wo  die  Ta- 
bes bereits  chronisch  ist,  lässt  sich  allerdings  keine  Rückbildung 
erwarten,  allein  durch  die  geeignete  Anwendung  der  Bäder  lässt 
sich  doch  eine  Zunahme  der  Gesammternährung,  Besserung  der 
Motilität  und  Stärkung  der  erschlafften  Sphinkteren  erzielen; 
der  Verlauf  des  traurigen  Leidens  wird  verlangsamt  und  der 
Verfall    der    Kräfte    verzögert    —    fürwahr    ein    genug    wichtiger 
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Umstand,    welcher   es    wohl    zu   rechtfertigen  vermag,   dass    man 
auch  diese  Leidenden  an  die  Thermen  sendet! 

Unter  den  Bädern  sind  vorzüglich  die  indifferenten 
Thermalbäder,  welche  sich  günstiger  Gebirgslage  erfreuen, 
zur  Verwerthung  hier  am  geeignetesten.  Diese  Bäder  wirken  be- 
kanntlich restaurirend  auf  den  Gesammtorganismns,  verbessern 
die  Blutbereitung,  kräftigen  und  beleben  die  Nerventhätigkeit.  Es 
sind  in  dieser  Richtung  die  Thermen  von  Gastein,  Pfäffers, 
Ragatz,  Wildbad,  Tüffer,  Schlangenbad,  Tobelbad, 
Johannisbad,  Liebenzeil  u.  m.  A.  empfehlenswerth. 

Thermalbäder  von  hoher  Temperatur  (über  25°  R.)  werden 
bei  Spinalhyperämien  nicht  gut  vertragen.  Solche  Bäder  steigern 
durch  die  hohe  Wärme  leicht  den  vorhandenen  Congestivzustand, 
erschöpfen  durch  vermehrte  Reizung  das  Nervensystem,  verursa- 
chen häufigere  Motilitätsstörungen  und  beschleunigen  den  Kräfte- 
verfall. 

Die  Bäder  sollen  nur  von  kurzer  Dauer  (höchstens  15  bis 
20  Minuten)  sein,  um  nicht  schwächend  zu   wirken. 

Dampfbäder  sind  bei  Spinalirritationen  contraindicirt. 
Sie  vermehren  leicht  durch  die  höhere  Temperatur  des  Wassers  und 
durch  die  Douche  den  hyperämischen  Zustand  des  Nervensystems 
und  können  leicht  zu  Erkältungen  und  deren  hier  traurigen  Fol- 
gen Veranlassung  geben.  Bei  chronischen  Formen  wirken  die 
Dampfbäder  schwächend,  verursachen  leicht  Schwindel,  Ueblig- 
keiten  und  Abgeschlagenheit. 

Ebenso  halten  wir  auch  kohlensäurereiche  Bäder, 
kohlensaure  Gasbäder,  Moorbäder  bei  Hyperämie  des  Rücken- 
markes für  zu  eingreifend  und  Congestionsbefördernd,  um  ihre  An- 
wendung  zu  befürworten. 

Von  den  Seebädern  sind  die  mit  starkem  Wellenschlage, 
die  Bäder  der  Nordsee  zu  meiden,  weil  durch  die  heftigen  Er- 
schütterungen leicht  Verschlimmerung  der  Congestionen  eintritt. 
Die  Ostseebäder,  in  denen  der  Wellenschlag  ein  geringerer  ist, 
sowie  die  Bäder  im  Plattensee,  am  Gmundener  See,  die  Seebäder 
bei  Triest  können  als  erfrischend  und  beruhigend  angewendet 
werden,  doch  ist  die  Badedauer  nur  allmälig  zu  verlängern.  Gau- 
det's  Lob  der  kalten  Seebäder,  welche  er  mit  häufigen  kalten 
Begiessungen  verbunden,  bei  den  Rückenmarksaffectionen  empfiehlt, 
möchten  wir  uns  jedenfalls  einzuschränken  erlauben. 

Das  hydriatische  Verfahren  eignet  sich  zur  Behand- 
lung spinaler  Hyperämien  als  Beginn  des  Tabes,  indem   die   Was- 
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Serbehandlung  durch  Anregung  der  peripheren  Circulation  und 
der  zumeist  herabgesetzten  Hautthätigkeit,  beschwichtigend  auf 
die  centrale  Reizung  einwirkt  und  durch  methodische  Kräftigung 
dem  Nervensystem  seine  hochgradige  Erregbarkeit  und  Empfäng- 
lichkeit für  weitere  Kälteschädlichkeit  benimmt. 

Als  erste  hydrotherapeutische  Regel  muss  bei  leicht  erreg- 
baren Kranken  festgehalten  werden,  jede  wie  immer  geartete 
Procedur  zu  vei  meiden,  welche  die  vorhandenen  congestiven  Reiz- 
zustände steigern  könnte.  Als  das  zweckmässigste  Verfahren  er- 
weisen sich  nach  Rosenthal  Abklatschungen  mit  nicht  zu  kal- 
tem Wasser  (von  16  bis  18  Grad)  bei  gleichzeitigen  kalten  Um- 
schlägen am  Kopfe,  worauf  man  sofort  ein  abgeschrecktes  Bad 
(von  18  bis  20  Grad)  folgen  lässt,  in  welchem  Patient  unter 
langsamen  Zufliessen  von  kaltem  Wasser  (und  Abkühlung  des 
Bades  bis  auf  etwa  16  Grad)  durch  4  bis  5  Minuten  abge- 
waschen und  am  Körper  leicht  frottirt  wird  und  noch  mit 
einem  Gefühle  von  Behaglichkeit  das  Bad  verlässt.  Nach  er- 
folgtem Abtrocknen  nimmt  Patient  eine  massige  Bewegung  im 
Freien  vor.  Zu  den  erwähnten  Proceduren,  welche  1  bis  2mal  des 
Tages  stattfinden,  darf  nicht  zu  kaltes  Wasser  genommen  werden, 
da  der  Kältereiz  erregend  und  Congestionsbeförderud,  besonders 
bei  der  hochgradigen  Empfindlichkeit  spinaler  Reizzustäude  wirkt, 
man  somit  leicht  Beschwerden  erzeugen  könnte.  Aus  demselben 
Grunde  sind  auch  starke  Begiessungen  des  Kopfes,  noch  mehr 
Douchen  zu  vermeiden,  ebenso  nasse  Abreibungen,  die  bei  ner- 
venschwachen Kranken  eine  nachträgliche  Excitation  hervor- 
rufen. 

Feuchte  Einpackungen  bis  zur  Dauer  massiger  Erwärmung 
unter  gleichzeitigen  kalten  Kopfüberschlägen  und  darauf  folgende 
abgeschreckte  Halbbäder  sind  bei  congestiven  Spinalformen  nur 
dann  und  nur  so  lange  in  Gebrauch  zu  ziehen,  als  Krämpfe  und 
ausgebreitete  Neuralgien  den  Kranken  belästigen.  Sie  empfehlen 
sich  auch  für  Fälle  von  heftigem  Rückenschmerz,  obgleich  man 
nicht  immer  damit  ausreicht,  daher  zu  kalten,  häufig  wechseln- 
den Rumpfumschlägen,  bald  zu  länger  dauernden  abgeschreckten 
Bädern,  bald  zu  localen  Einpackuiigen  Zuflucht   nehmen   muss. 

Bei  chronischen  Fällen  von  Tabes,  wo  die  Reizsymp- 
tome bereits  abgelaufen  sind  und  die  Ataxie  begonnen  hat,  lei- 
sten nach  vorausgeschickten  obigen  Proceduren  feuchte  Einpa- 
ckungen, durch  eine    halbe   bis    drei  Viertelstunden  und   nachfol- 
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gende  abgeschreckte  Halbbäder  gute  Dienste.  Die  von  einzelnen 
Wasserärzten  angewandte  Douche  erheischt  grosse  Vorsicht,  eben- 
so das   Vollbad. 

Die  von  D  a  1  m  a  s  empfohlene  Methode ,  bei  welcher  nach 
trockenem  und  feuchtem  Schwitzen  theils  kalte .,  theils  rasch 
abwechselnd  warme  Douche  auf  die  Wirbelsäule  oder  Zirkeldou- 
chen  auf  den  Leib  der  Diabetiker  gerichtet  werden,  ist  für  die 
meisten  Fälle  ein  zu  heroisches  Mittel. 

Lähmungen. 

Unter  Lähmungen  versteht  man  jene  krankhaften  Zustände, 
bei  denen  die  motorischen  Fasern  nicht  durch  Willensacte  in 
Erregung  versetzt  und  in  Folge  dessen  die  Muskeln  nicht  will- 
kürlich contrahirt  werden  können. 

Wir  betrachten  hier  die  Lähmungen  in  Folge  gesunkener 
oder  erloschener  motorischer  Innervation,  welche  entweder  durch 
eine  mangelnde  motorische  Erregung  von  den  Nervencentren  (Ge- 
hirn oder  Rückenmark)  aus  oder  durch  eine  Unterbrechung  der 
centrifugalen  Leitungsfähigkeit  motorischer  Nerven  herbeigeführt 
sein  kann.  Speciell  wollen  wir  die  apoplektischen  Lähmungen,  die 
spinalen  Lähmungen,  die  rheumatischen,  arthritischen,  hysteri- 
schen, traumatischen  und  Lähmungen  nach  Metallvergiftungen, 
sowie  die  syphilitischen  und  die  Lähmungen  nach  erschöpfenden 
Krankheiten  in  das  Bereich  unserer  Erörterung  ziehen. 

Die  Balneotherapie  hat  seit  jeher  einen  hervorragen- 
den Platz  bei  der  Heilung  von  Lähmungen  eingenommen,  und  es 
ist  leicht  begreiflich,  dass  zu  einer  Zeit,  da  man  den  Begriff 
Lähmung  ganz  allgemein  nahm  und  dem  ätiologischen  Momente 
noch  keine  Beachtung  schenkte,  gewisse  Badeorte  als  Panaceen 
gegen  jedwede  Lähmung  gerühmt  wurden.  Jetzt  ist  man  aller- 
dings zur  Einsicht  gekommen,  dass  in  sehr  vielen  Fällen  von 
Lähmungen  Brunnen-  und  Badekuren  eben  so  wenig  als  andere 
Mittel  helfen;  man  hat  aber  auch  anderseits  genauer  jene  Bedin- 
gungen studirt,  unter  denen  diese  Küren  Heilungen  im  wahren 
Sinne  des  Wortes  oder  wenigstens  Besserungen  des  Leidens  erzie- 
len können. 

Es  ist  hier  die  Trinkkur  von  geringerer  Bedeutung  und  die 
Badekur  mit  allen  ihren  mannigfachen  Mitteln  tritt  in  den 
Vordergrund. 

Wasserbäder,    Gasbäder    und   Dampfbäder,   allgemeine   und 
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locale  Bäder,  warme  und  kalte  Begiessungen  haben  seit  den  äl- 
testen Zeiten  ihre  Anwendung  bei  Lähmungen  gefunden  und  sind 
noch  jetzt  hiebei  ein  unentbehrliches  therapeutisches  Mittel.  Die 
ältesten  Autoren  empfehlen  die  Bäder  bereits  dringend  gegen 
diese  Leiden  und  die  Neuzeit  hat  durch  exacte  Forschungen  die 
wissenschaftliche  Berechtigung  dieser  Empfehlung  nachgewiesen, 
welche  wiederholt  durch  die  Erfahrung  glänzend  bestätigt  ward. 
Kein  Temperaturgrad,  von  der  Eiskruste  an,  welche  das  gelähmte 
Glied  umgeben  sollte,  bis  zum  siedenden  heissen  Wasser,  in  das 
die  Extremität  zu  tauchen  war,  keine  Anwendungsart  von  der 
gewöhnlichen  Waschung  bis  zur  heftigsten  Brause  —  die  nicht  ihre 
specielle  Anpreisung  hier  gefunden  hätte  und  das  Kapitel  der 
Lähmungen  bildete  ein  Lieblingsthema  badeärztlicher  Schriftsteller 
jeder  Zeit. 

Die  Wärme,  der  Kohlensäuregehalt,  der  Stickstoff,  der  me- 
chanische Reiz,  die  Electricität  mussten  je  nach  den  herrschen- 
den Ansichten  in  der  Medizin  als  Erklärungsgrund  für  die  Wir- 
kung  besonders  jener  Thermalquellen,  welche  als  chemisch  in- 
differente bezeichnet  werden,  bei  den  Lähmungen  herhalten 
und  noch  jetzt  ist  diese  strittige  Frage  nicht  endgiltig  entschie- 
den. Wenn  wir  auch  in  vielen  Fällen  eine  Erklärung  über  das 
Wie?  der  Wirkung  der  verschiedenen  Thermalbäder  nicht  zu  ge- 
ben im  Stande  sind,  so  lassen  sich  doch  die  ihnen  zukommenden 
Heilerfolge  nicht  hinwegläugnen  und  wenn  z.  B.  tausendfache  Er- 
fahrung die  vorzügliche  und  eigenthümliche  Heilkraft  der  indiffe- 
renten Thermen  bei  Lähmungen  nachgewiesen  hat,  so  hiesse  es 
doch  den  Skepticismus  allzu  weit  treiben,  wollte  man  jene  Ther- 
malbäder mit  gewöhnlichen  warmen  Wasserbädern  in  eine  Kathe- 
gorie  stellen. 

Bei  welchen  Lähmungen  wirken  die  Thermalbäder  am  in- 
tensivsten und  wie  lässt  sich  diese  Wirkung  annähernd  erklären'? 
Die  Thermalbäder  vermögen  vorzugsweise  bei  Paralysen  in 
Folge  gehemmter  motorischer  Kraft  Grosses  zu  wirken, 
weniger  bei  Paralysen  mit  dem  Charakter  idiopathischer  Asthenie 
des  Nervensystems. 

Von  den  Lähmungen  durch  Krafthemmung  gehören  wieder 
nur  jene  in  den  Wirkungskreis  der  Thermen,  wo  die  Entfernung 
des  hemmenden  ursächlichen  Momentes  im  Wirkimgsgebiete  der 
Therme  liegt,  ferner  einzelne  Gattungen,  wo  die  hemmende  Ur- 
sache, sie  mochte  mechanisch  oder  dynamisch  eingewirkt  haben, 
bereits  vollkommen  oder  grösstentheils  entfernt  ist,   die  Lähmung 
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jedoch,  unabhängig  von  ihren  genetischen  Factoren,  noch  selbst- 
ständig fortbesteht.  — 

Jene  hemmenden  und  entfernbaren  Ursachen  sind  ausser 
Bluterguss,  vorzugsweise  Ausschwitzuugen  im  Bereiche  des  motori- 
schen Nervenapparates,  welche  durch  Druck  dessen  Erregbarkeit 
und  Leistungsfähigkeit  vermindern  oder  aufheben  und  Lähmung 
herbeiführen.  Indem  die  Thermalbäder  durch  ihre  resorptionsbe- 
fördernde  Wirkung  die  Aufsaugung  solcher,  das  motorische  Ner- 
vensystem belastender  Exsudate  anregen  und  vollziehen,  erfüllen 
sie  die  Causalindication.  Diese  paralytischen  Fälle,  wo  das  ätio- 
logische Moment  der  gehemmten  Innervation  beseitigt  zu  werden 
vermag,  erfreuen  sich  an  den  Thermalbädern  unstreitig  der  glän- 
zendsten Erfolge,  gehören  aber  leider  zu  den  seltener  vorkommen- 
den Fällen. 

Bei  der  Mehrzahl  der  heilbaren  Lähmungen,  die  ihrem  ur- 
sächlichen hemmenden  Einflüsse  bereits  mehr  oder  weniger  ent- 
zogen selbstständig  bestehen,  wirken  die  Thermalbäder  blos  durch 
unmittelbare  Wiederherstellung  der  motorischen  Innervation, 
indem  sie  die  gesunkene  centrale  Erregung  oder  gestörte  Leitungs- 
fälngkeit  der  motorischen  Nervenbahnen  direct  erwecken  und  beleben. 

Wie  es  diesen  Thermen  möglich  werde,  die  stockende  Quelle 
centraler  Erregung  wieder  in  Gang  zu  bringen  und  die  Leistungs- 
fähigkeit motorischer  Nerven  herzustellen,  liegt  allerdings  noch  im 
Dunkeln.  Wir  wollen  hierüber  der  Erörterung  folgen,  welche 
Schmelkes  in  seiner  trefflichen  wissenschaftlichen  Arbeit : 
„Teplitz  gegen  Lähmungen"  in  folgender  Weise  gibt: 

Das  Reflexgesetz  und  zwar  jenes  von  den  sensiblen  zu 
den  motorischen  Nerven  ist  der  einzige  leitende  Faden,  der  auf 
rationellem  Wege  zu  einer  Erklärung  führen  dürfte.  Dies  Gesetz 
der  Nervenphysik  besteht  bekanntlich  darin,  dass  die  sensiblen 
centripetalen  Nerven,  wenn  sie  durch  innere  oder  äussere  Ein- 
drücke gereizt  werden,  diese  Erregung  dem  Gehirne  oder  dem 
Rückenmarke  zuleiten,  und  dass  diesen  Centralorganen  der  moto- 
rische Reflex  zukomme,  nämlich  das  Vermögen,  die  Erregung  der 
sensiblen  Faser  den  motorischen  centrifugalen  mitzutheilen  und 
so  mittelst  Contractur  des  betheiligten  Muskels  die  Mitbewe- 
gung hervorzurufen.  Dieses  physiologische  Reflexgesetz  macht 
sich  auf  pathologischen  Boden  anffallend  geltend.  Aeussere  Reize 
der  Sensibilitätsnerven  erwecken  oft  Reflexbewegungen  in  paraly- 
tischeu  M  uskelpartien  und  zwar  um  so  energischer,  je  mehr 
letztere  der  Willenskraft  entzogen  sind.  Doch  muss  die   Sensibili- 
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tat  immer  in  einem,  wenn  auch  geringerem  Grade  erhalten 
sein  und  zwar,  wenn  auch  nicht  die  cerebrale  (wo  der  Reizein- 
druck zum  Bewusstsein  gelangt)  doch  die  spinale  i  excito-motori- 
sche),  wo  die  Erregung  des  sensiblen  Nerven  zwar  nicht  mit  Be- 
wusstsein empfunden  wird,  aber  demungeachtet  unwillkührliche 
Reflexactionen  hervorrufen  kann. 

Erwägt  man  nun,  dass  jene  Bäder  Erfahrungsgemäss  bei 
ihren  höheren  Wärmegraden  die  Haut  in  ihrer  Totalität  aufreizen 
und  somit  das  peripherische,  sensible,  centripetale  Nervensystem 
in  seinem  ganzen  Umfange  mächtig  erregen,  so  ist  man  wohl  zum 
Schlüsse  berechtigt,  dass  diese  allgemeine  Erregung  der  zuleitenden 
sensiblen  Hautnerven  durch  Vermittelung  der  Centralorgane  einen 
ReÜexreiz  auf  die  torpiden  motorischen  Nervenbahnen  ausübe.  So 
wie  dies  der  flüchtigen  Moxe  in  einzelnen  Fällen  plötzlich  gelingt, 
so  scheint  der  Reflexpuls  dos  hochgradigen  Thermalbades,  durch 
längere  Zeit  mit  Intervallen  applicirt,  geeignet  zu  sein,  allmälig, 
aber  dauernd  einzelne  Bewegungsnerven  aus  ihrer  Unthätigkeit  zu 
wecken  und  die  motorische  Energie  in  denselben  anzufachen. 

Aus  der  besonderen  anatomisch-physiologischen  Beziehung 
der  sensiblen  Hautnerven  zu  den  spinalen  Bewegungsnerven,  scheint 
es  auch  erklärlich  zu  sein,  warum  die  Bäder  sich  gerade  bei  Läh- 
mungen der  Extremitäten  wirksam  zeigen,  indess  sie  gewöhnlich 
auf  paralytische  Organe,  deren  sensible  Leitung  von  den  Schleim- 
häuten ausgeht,  (wie  z.  B.  in  der  Paralysis  vesicae)  oder  wo  der 
motorische  Nerv  im  Gehirn  seinen  Ursprung  nimmt  (wie  bei  der 
Lähmung  der  Sinneswerkzeuge),  keinen  oder  nur  geringen  Ein- 
fluss  üben. 

Worin  eigentlich  das  erregende  Prinzip  der  Thermen  z.  B. 
von  Teplitz,  welches  sie  entschieden  in  einem  weit  höheren 
Grade  als  gewöhnliche  Wasserbäder  gleicher  Temperatur  besitzen, 
bestehen  möge,  blieb  jetzt  der  Forschung  verborgen,  doch  glaubt 
Schmelkes,  ohne  dem  Phantom  eines  unbekannten  Etwas  nach- 
zujagen, der  Ansicht  Rombergs  folgen  zu  müssen,  dass  nämlich 
die  tellurische  Wärme  ein  Träger  jenes  mächtigen  Agens  sei. 

Es  ist  jedenfalls  auffallend,  dass  gerade  die  chemisch  armen 
Thermen,  deren  latente  tellurische  Wärme  um  so  grösser  ist, 
sich  vor  allen  übrigen  den  Ruf  gegen  Paralysen  vindiciren.  Das 
Thermalbad  wirkt  demnach  bei  Lähmungen,  abgesehen  von  seiner 
etwaigen  Beziehung  zu  dem  Causalverhältniss,  als  Reizmittel. 
Wo  daher  die  in  Folge  einer  mechanischen  oder  dynamischen 
Hemmung  noch    darniederliegende   motorische    Kraft   eines   erwe- 
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kenden  Reizes  bedarf,  da  wird  sich  das  Thermalbad  als  antipa- 
ralytisch bewähren. 

Seh  melk  es  macht  ferner  auf  zwei  wichtige  Momente  auf- 
merksam, welchen  bei  der  Bestimmung  einer  Lähmung  für  die 
Teplitzer  Heilquellen  und  wohl,  wie  wir  glauben,  für  alle  Ther- 
malbäder, Rechnung  getragen  werden  muss,  nämlich  der  Zustand 
der  Sens  ibilität  und  der  electromusculären  Con- 
tractilität  des  gelähmten  Theiles.  Bleibt  die  sensible  Nerven- 
spbäre  eines  paralytischen  Theiles  normal,  so  ist  die  Prognose 
am  günstigsten.  Die  Paralyse  mit  Anästhesie  eignet 
sich  weit  mehr  für  die  Thermen,  als  jene  mit  Hyper- 
ästhesie, nur  darf  die  spinale  (excito-motorische)  Leitungsfä- 
higkeit des  sensiblen  Nerven  nicht  gänzlich  unterbrochen  oder 
das  Hautgeschäft  nicht  vollkommen  erloschen  sein.  Diese  Erschei- 
nung lässt  sich  durch  die  Beziehung  der  sensiblen  zu  den  moto- 
rischen Nervenbahnen  erklären.  Die  Bäder  erregen  die  torpiden 
peripherischen  Empfindungsnerven  und  üben  den  Refleximpuls 
auf  jene  der  Motilität.  Ist  die  Paralyse  bloss  Folge  einer  plötz- 
lich gestörten  Sensibilität,  so  ist  die  Wirkung  eine  um  so  ent- 
schiedenere. Tritt  hingegen  die  Paralyse  mit  Hyperästhesie  auf, 
so  wird  dadurch  eine  zweckmässige  Anwendung  der  Thermen 
schwieriger,  indem  deren  höhere  Teinperaturgrade,  welche  zur 
Hebung  einer  Lähmung  unerlässlich  sind,  durch  ihre  erregende 
Eigenschaft  die  Reizung  der  Empfindungsnerven  noch  höher 
steigern  und  so  die  Neuralgie  noch  verschlimmern. 

Was  nun  die  electromusculäre  Contractilitiit  des  gelähmten 
Theiles  als  Massstab  bei  Herstellung  der  Indication  von  Teplitz  be- 
trifft, so  widerstehen  Paralysen  mit  tiefgesunkener 
oder  ganz  erloschener  electr  omus  eul  ärer  Contracti- 
lität  caeteris  paribus  am  hartnäckigsten  undquali- 
ficiren  sich  erst  dann,  wenn  jene  mehr  oder  weni- 
ger hergestellt  ist,  für  deren  Gebrauch.  Es  ist  dess- 
halb  wünschenswerth,  bei  jeder  Paralyse  früher  die  electromus- 
culäre Contractilität  mittelst  eines  Inductionsapparates  zu  prüfen. 
Vermag  die  Inductions-Electricität  keine  Contraction  der  gelähm- 
ten Muskeln  hervorzurufen,  so  wäre  der  Badegebrauch  als  ver- 
früht zu  betrachten.  In  solchen  Fällen  ist  eine  weit  dringendere 
Anzeige,  früher  die  verlorene  Irritabilität  wieder  herzustellen,  am 
besten  durch  den  beharrlichen  Fortgebrauch  der  Inductionselectri- 
cität.  Ist  nun  die  Irritabilität  mehr  oder  weniger  wieder  herge- 
stellt und    bleibt  trotzdem    dem    Willenseinflusse   entzogen,   dann 


319 

erst  vertraue  man  den  Kranken  zur  Wiedererweckung  der  will- 
kürlichen Bewegungsfähigkeit  jenen  Thermalbädern  an. 

Nebst  den  allgemeinen  und  partiellen  Thermalbädern  werden 
vorzüglich  locale  warme  Douchen  als  treffliche  Reizmittel  bei 
Lähmungen  angewendet. 

Warme  Kopfdouchen  gehören  zu  den  nun  Gottlob 
überwundenen  Mitteln  balneotherapeutischer  —  Tortur.  Heisse 
Bäder  mit  heissen  Uebergiessungen  über  den  Kopf  wurden  noch 
bis  in  jüngster  Zeit  in  französischen  Bädern  gegen  die  durch 
Apoplexie  verursachten  Lähmuugen  angewendet.  Darüber,  dass 
ein  solches  unverantwortliches  Verfahren  eher  neue  Apoplexien 
herbeiführt,  als  die  Ueberreste  der  alten  heilt,  brauchen  wir  wohl 
nicht  erst  viel  Worte  zu  verschwenden. 

Die  warme  Dolche  auf  einzelne  Körpertheile  angewen- 
det, bewirkt  in  diesen  lebhafte  Congestionirung,  Füllung  der  Capil- 
larien,  die  Gefäss-  und  Nerventhätigkeit  wird  energischer  ange- 
regt, ein  mächtiger  örtlicher  Reiz  gesetzt  und  die  Resorption 
befördert.  Diese  locale  Wirkung  wird  zuweilen  durch  die  allge- 
meine Erregung  der  Blutcirculation  und  Beförderung  der  Haut- 
thätigkeit,  welche  von  der  Douche  veranlasst  wird,  unterstützt. 

Die  warmen  Douchen  dürfen  wegen  ihrer  die  Gefässthätig- 
keit  lebhaft  excitirenden  und  Congestionen  verursachenden  Eigen- 
schaften nur  bei  solchen  Lähmungen  angewendet  werden,  bei 
denen  die  Ursache  in  Exsudationen  in  peripherischen  Theilen  be- 
stehen, oder  wenn  die  Ursache  central  ist,  nur  dann,  sobald  durch 
die  Erregung  des  Gefässsysteins  kein  neuer  Bluterguss  zn  be- 
fürchten ist.  In  den  ersteren  Fällen  wirken  die  Localdouchen 
durch  Einleitung  der  Resorption  oft  vorzüglich  und  auch  bei 
apoplektischen  Lähmungen  gibt  es,  wenn  sich  das  Gefässsystem 
vollständig  beruhigt  hat,  oft  kein  besseres  Mittel  als  die  geregelte 
vorsichtige  Anwendung  der  Douche. 

Man  lässt  die  warme  Douche  z.  B.  auf  die  gelähmten  Glied- 
massen anfangs  nur  5  bis  8  Minuten  lang  anwenden  und  steigt 
allmälig  bis  auf  die  Dauer  von  20  Minuten. 

Um  noch  ein  kräftigeres  Reizmittel  auszuüben,  als  durch 
die  warme  Douche,  wendet  man  die  schottische  Douche  an, 
d.  h.  die  Douche  mit  abwechselndem  kaltem  und  warmen  Strahle. 
Der  Wechsel  von  Kälte  und  Wärme  übt  einen  erhöhten  Reiz  auf 
die  Capillargefässe  und  das  peripherische  Nervennetz  aus.  Es  ist 
eine  ähnliche  Wirkung,  wie  im  russischen  Dampfbade,  nur  dass 
die  erregende  Wirkung  keine  so    intensive    ist,    wie    bei    diesem. 
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Man  wendet  die  schottische  Douche  oft  mit  bestem  Erfolge  bei 
hysterischen  und  rheumatischen  Lähmungen  an.  Denselben  Zweck 
erfüllen  in  anderen  Badeorten  kalte  Begiessungen  während  des 
Verweilens  im  warmen  Bade. 

Die  Wirkung  der  warmen  Douchen  auf  gelähmte  Gliedmas- 
sen ist  eine  oft  erstaunlich  mit  Erfolg  gekrönte. 

Ausser  den  Mineralwasserbädern  der  verschiedenen 
Art  (indifferente  Thermen,  Schwefelthermen,  Kochsalzthermen, 
Soolthermen)  sind  als  wirksam  „antiparalystische"  Bäder  auch 
die  Miner almoorbäder  (Eisenmoore,  salinische  Moore,  Schwe- 
felmoore, Kohlen- Animalmoore)  und  die  kohlensauren  Gas  ba- 
de r  zu  nennen. 

Die  Moorbäder  finden  vorzüglich  ihre  Anwendung,  wo  die 
Ursache  der  gestörten  Nervenleitung  in0Exsudaten  im  Bereiche 
der  peripherischen  Nerven  liegt  und  es  sich  darum  handelt,  die 
Resorption  einzuleiten  und  so  die  normale  Innervation  wieder 
herzustellen  ;  die  kohlensauren  Gasbäder  wiederum,  sobald  man 
beabsichtigt,  auf  die  peripherischen  Nerven  unmittelbar  erre- 
gend einzuwirken,  ihre  erloschene  oder  verminderte  Erregbarkeit 
zu  wecken  und  zu  erhöhen. 

Eine  wesentliche  Unterstützung  finden  die  Thermalbäder  bei 
ihrer  Anwendung  gegen  Lähmungen  an  dem  electrischen 
Strome.  Der  electrische  Strom  entfa'tet  seine  katalytische  Wir- 
kungen und  beseitigt  Exsudate,  sobald  diese  dem  Strome  zugäng- 
liche Nerven  und  Muskeln  betroffen;  vermag  aber  auch  die  cen- 
trale Erregung  oder  die  gestörte  Leitungsfiihigkeit  der  motori- 
schen Nervenbahnen  direct  zu  erwecken. 

Dadurch,  dass  der  electrische  Reiz  Zusammenziehungen  der 
Muskeln  hervorruft  und  auf  diese  Weise  die  chemischen  Umset- 
zungen der  Muskelsubstanz  erhöht,  verursacht  er  reichere  Zufuhr 
des  arteriellen  Blutes  zu  den  Geweben  und  erhöht  so  die  Er- 
nährung des  Muskels,  welche  sonst  schnell  und  ernstlich  beein- 
trächtigt wird.  Die  Electricität  ist  darum  das  wichtigste  und  nicht 
genug  hoch  zu  schätzende  Unterstützungsmittel  bei  der  balneo- 
therapeutischen  Behandlung  der  Lähmungen. 

Bei  der  Verordnung  der  Bider  gegen  Lähmungen  ist  die 
Bade  temper  atur  das  wichtigste  Moment.  Die  hohe  Tem- 
peratur ist  es,  welche  als  directer  Hautreiz  wirkt,  erregend 
auf  die  capilhire  Hautcirculation,  reactivirend  auf  die  Hautfunc- 
tion,  reizend  auf  die  peripherischen  Nervenfasern.  Da  bei  den 
meisten   Paralysen,    Exsudationsparalysen,    einerseits    Erweichung, 
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Lösung,  Resorption  pathischer  Produkte  erzielt  werden  soll,  an- 
derseits die  gehemmte  und  darniederliegende  motorische  Kraft 
geweckt  und  gereizt  werden  muss,  so  kommen  auch  meist  Bäder 
mit  höheren  Wärmegraden  in  Anwendung. 

Die  warmen  und  heissen  Bäder  verdienen  darum  bei  allen 
Arten  von  Paraplegien  den  Vorzug  vor  den  lauen.  Von  lauen  Bä- 
dern werden  selten  merkliche  Erfolge,  von  den  heissen  aber  die 
glänzendsten  Resultate  gesehen. 

Manche  constitutione] le  Verhältnisse  und  die  ätiologischen 
Momente  verlangen  zuweilen  niedere  Temperaturgrade  oder  zum 
mindesten,  dass  mit  solchen  begonnen  und  nur  allmälig  zu  wär- 
meren Badern  übergegangen  werde,  wenn  man  nicht  Gefahr 
drohende  Symptome  hervorzurufen  befürchten  will. 

Nichc  minder  wichtig  als  der  Temperaturgrad  ist  die  Dauer 
des  Bades,  welche  genau  nach  dem  Grade  geregelt  werden 
muss,  in  welchem  man  das  Nervensystem  zu  erregen  beabsichtigt. 
Das  früher  übliche  Stundenlange  Baden  ist  im  Allgemeinen  bei 
Lähmungen  verwerflich,  weil  hindurch  die  Nervenenergie  nur  noch 
mehr  sinkt  und  die  Kräfte  erschöpft  werden.  Je  wärmer  das  Bad 
ist,  um  so  kürzer  soll  im  Allgemeinen  die  Dauer  desselben  be- 
stimmt werden.  Heisse  Bäder,  welche  eine  intensive  Erregung 
hervorbringen  sollen,  lässt  man  am  besten  nur  durch  10  bis  15 
Minuten  anwenden;  Bäder,  welche  die  Hautwärme  nicht  sehr 
übersteigen,  durch  eine  halbe  bis  drei  Viertel  Stunden. 

Die  subjektiven  Verhältnisse  sind  übrigens  hier  mass- 
gebend. 

Douchen  müssen  gleichfalls  mit  Vorsicht  angewendet  werden, 
kräftig  aber  nur  kurze  Zeit  und  mit  den  geeigneten  Intervallen, 
um  nicht  die  Erregbarkeit  der  Haut  zu   erschöpfen. 

Nicht  so  bald  erfordert  eine  Kur  so  genaue  Berücksichti- 
gung der  Constitution  und  der  Verhältnisse  des  Patienten  ,  der 
Art  seines  Leidens  einerseits,  so  vorsichtige  und  umsichtige  in's 
Detail  eingehende  Regelung  der  Kurmethode  und  präcise  Leitung 
derselben  anderseits  —  wie  eben  die  Brunnen-  und  Badekur  bei 
Lähmungen.  Aber  auch  nicht  so  bald  erfüllt  das  Gelingen  einer 
Kur  mit  solcher  Freude  und  mit  solcher  Befriedigung  über  die 
Leistungsfähigkeit  der  Heilquellen  als  die  Beobachtung,  dass  durch 
diese  der  Kranke  wieder  dem  Impulse  des  Willens  folgen  kann, 
aus  einer  trägen  Maschine  zum  belebten  seiner  selbst  bewussten 
Organismus  wird,  und  auf  diese  Weise  wieder  in  den  Besitz  des. 
Kisch,  Balneotherapie    II-  Atitli.  21 
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höchsten   Gutes   gelaDgt,   das   dem   Menschen   eigen:  Freiheit  des 
Gedankens  und  Freiheit  der  Handlungen. 

Ein  Moment  ist  auch  nicht  ausser  Acht  zu  lassen,  welches 
die  Wirkung  der  Badekuren  hei  Lähmungen  unterstützt  ■ —  das 
ist  das  psychische  M  om  ent. Die  Kranken,  aus  ihren  gewöhn- 
lichen Verhältnissen  gerissen,  frei  von  Sorgen  und  drückenden 
Einflüssen,  voll  belebender  Hoffnungen,  angeregt  durch  die  frische 
Natur  und  bewegte  Umgebung  fühlen  in  sich  mehr  moralische 
Kraft  und  mächtigeren  Willensimpuls,  sich  der  lethargischen  Un- 
tätigkeit, zu  welcher  Gelähmte  so  sehr  hinneigen,  zu  entreissen, 
jene  Bewegungen  zu  unternehmen,  ohne  die  an  eine  Reconstitui- 
rung  des  gelähmten  Gliedes  nicht  zu  denken  ist,  jenen  diätischen 
Kegeln  sich  zu  unterwerfen,  welche  den  Gesammtorganismus  he- 
ben sollen.  In  dieser  Richtung  leistet  schon  die  Badereise,  der 
Aufenthalt  in  dem  neuen  Orte,  die  Aufnahme  neuer  frischer  Ein- 
drücke unendlich  Vieles  und  die  Prognose  gestaltet  sich  schon 
darum  besser  als  zu  Hause  unter  den  gewöhnlichen  Verhältnissen, 
weil  in  der  geistigen  Sphäre  ein  völliger  Umschwung  zum  Bes- 
seren hervorgerufen  wird. 

Der  Badearzt  muss  auch  dieses  Moment  zu  würdigen  und 
zu  benützen  verstehen,  um  die  Anregung  der  Willenskraft  des 
Kranken  trefflich  verwerthen  zu  können. 

Alle  Bäder  werden  erfolglos  sein:  Bei  Paralysen,  die 
zwar  nur  auf  Krafthemmung  durch  mechanische  Compression  be- 
ruhen, wo  jedoch  die  comprimirenden  ätiologischen  Mo- 
mente nicht  zu  beheben  sind,  wie  bei  Lähmungen  in  Folge 
von  Dislocation  der  Knochen,  Exostosen,  zerrenden  Narben,  Aneu- 
rismen,  Tubetkelknoteu,  Fibroiden,  Sarcomen,  Carcinomen  und 
ähnlichen  Neoplasmen  in  der  Nachbarschaft  der  Centralorgane  des 
Nervensystems  oder  der  Nervenstämine ;  ferner  sind  die  Bäder 
nutzlos  bei  Paralysen  in  Folge  von  Desorganisation  der 
Centralapparate  oder  einzelner  Nervenbahnen,  bei  Encophaloma- 
lacie,  bei  vorgeschrittener  Tabes  dorsualis  u.  s.  w. 

Apoplectische  Lähmungen. 

Die  mit  der  Apoplexie  einhergehende  Zerstörung  von  Ge- 
hirnfasern hat  partielle  Lähmung  zur  Folge.  Da  das  Corpus  stria- 
tum  und  der  Thalamus  opticus  der  häufigste  Sitz  der  Gehirn- 
hämorrhagie  ist,  so  kömmt  auch  Lähmung  der  willkührlichen 
Muskeln    der   einen   (entgegengesetzten)    Körperhälfte  am  öftesten 
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vor.  Gewöhnlich  ist  hiebei  die  Lähmung  der  oberen  Extremität 
vollständiger  als  die  der  unteren.  Mit  der  halbseitigen  Paralyse 
tritt  zumeist  halbseitige  Anästhesie  ein.  Die  psychischen  Functio- 
nen sind  gewöhnlich  nicht  beeinträchtigt. 

Die  Balneotherapie  vermag  nun  bei  diesen  durch  Apo- 
plexie verursachten  Lähmungen  in  vielen  Fällen  wesentliche  Bes- 
serung, äusserst  selten  vollständige  Heilung  zu  erzielen.  Das  Letz- 
tere erklärt  sich  wohl  am  leichtesten,  und  übertriebene  Hoffnungen 
werden  am  sichersten  vermieden,  wenn  man  den  Heilungsprozess 
betrachtet.  Der  apoplectisohe  Herd  besteht  aus  Blut  und  zerstör- 
ter Gehirnsubstanz.  Das  Fibrin  des  Blutes  und  die  Trümmer  der 
Gehirnsubstanz  zerfallen  zu  einem  Detritus;  gleichzeitig  kömmt 
es  zu  einer  Neubildung  von  Bindegewebe  zwischen  den  nervösen 
Elementen  der  Gehirnsubstanz  in  der  nächsten  Umgebung  des 
Heerdes  und  dadurch  entsteht  eine  dichtere,  schwielige  Schichte, 
welche  den  Herd  einkapselt.  Ebenso  findet  auf  der  Innenfläche 
des  Herdes  Neubildung  von  zartem  Bindegewebe  statt,  welches 
in  Verbindung  mit  Serum  die  apoplectische  Cyste  bildet. 
Diese  Cyste  bleibt  meist  für  immer  bestehen,  oder  es  wird  auch 
zuweilen  das  Serum  resorbirt,  die  Wände  nähern  sich  einander 
und  sind  endlich  nur  durch  einen  Pigmentstreifen  getrennt  — 
apoplectische  Narben. 

Nun  ein  Mittel,  um  die  Resorption  des  Blutextravasates  zu 
fördern  und  die  Bildung  der  apoplectischen  Narbe  zu  beschleuni- 
gen, besitzt  die  Balneotherapie  so  wünschenswerth  es  auch  wäre, 
leider  bisher  nicht. 

Wenn  Dr.  Caillat  das  Wasser  von  Bourbon  zu  dem  Zwecke 
trinken  lässt,  um  durch  dasselbe  das  apoplectische  Coagulium  zu 
lösen,  so  beneiden  wir  ihn  in  der  That  um  seine  balneologische  — 
Phantasie; müssen  jedoch  gestehen,  in  dieser  Richtung  weder  eine 
Trink-  noch  eine  Badekur  empfehlen  zu  können. 

Die  Mineralwässer  wirken  aber  dennoch  bei  apoplectischen 
Lähmungen  mehrfach  günstig  ein,  indem  sie  den  Organismus  in 
Verhältnisse  bringen,  durch  welche  derselbe  den  erlittenen  In- 
sult besser  zu  ertragen  vermag  und  der  Ernährungszustand  im 
Allgemeinen  gehoben  wird,  ferner  indem  sie  die  gesunkene  cen- 
trale Erregung  oder  gestörte  Leitungsfähigkeit  der  motorischen 
Nervenbahnen  direct  erwecken  oder  beleben.  Ihre  Wirkung  ist 
demnach  auf  den  Organismus  überhaupt  und  stimulirend  auf  das 
Nervensystem  gerichtet. 

Zur  Trinkkur  lässt  man  zumeist  abführende   Mineralwässer 
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zu  dem  Zwecke  trinken,  um  Gehirnhyperämien  und  somit  Reci- 
diven,  zu  denen  Apoplectiker  so  sehr  geneigt  sind,  vorzubeugen. 
Es  gilt  hier  das,  was  wir  bereits  als  „Prophylaxis  der  Apoplexie" 
bei  der  Balneotherapie  der  Gehirnhyperämie  angegeben  haben. 
Wir  halten  jedoch  nur  die  Bitterwässer  für  die  einzigen 
Mineralwässer,  welche  bei  frischen  Fällen  von  Apoplexie  vor 
Einleitung  der  Badekur  und  während  derselben  angewendet  wer- 
den können.  Von  den  übrigen  Arten  purgirend  wirkender  Mineral- 
wässer namentlich  von  den  Glaubersalz-  und  Kochsalzwäs- 
sern (natürlich  von  den  irritirenden  Thermalquellen  selbst  abge- 
sehen) fürchten  wir  bei  erfolgter  Apoplexie  zu  grosse  Irriti- 
rung  des  Gefässsystems  und  zu  bedeutende  Congestion  gegen  das 
Gehirn,  auch  wenn  man  diese  Wässer  nach    Möglichkeit    entgast. 

Wir  können  daher  durchaus  nicht  in  die  Empfehlung  der 
Trinkkur  mit  den  Glaubersalzwässern  von  Marienbad,  Rohitsch, 
und  den  Kochsalzwässern  von  Kissingen,  Homburg  u.  s.  w.  bei 
frischen  oder  vor  Kurzem  überstandenen  Gehirnapoplexien  einstim- 
men. Wir  glauben,  dass  ein  solches  „ableitendes"  Verfahren  ge- 
rade das  Entgegengesetzte  des  beabsichtigten  Zweckes  erfüllt. 

Bei  Apoplektikern  hingegen,  bei  denen  der  apoplektische 
Anfall  bereits  älteren  Datums  (ein  oder  mehrere  Jahre)  ist,  die 
Cystenbildung  oder  Vernarbung  des  apoplektischen  Herdes  bereits 
abgeschlossen  erscheint  —  der  ganze  Habitus  der  Patienten  je- 
doch eine  Recidive  des  apoplektischen  Anfalles  befürchten  lässt, 
kann  man  die  beiden  bezeichneten  Arten  der  Mineralwässer  zur 
„prophylactischen  Kur"  mit  bestem  Erfolge  anwenden. 

Darum  halten  wir  es  auch  am  geeignetsten,  die  (überhaupt 
zur  Durchführung  von  Kuren  geeigneten)  Individuen,  welche  einen 
Schlaganfall  erlitten,  im  ersten  Jahre  nur  nach  den  passenden  Ther- 
malbädern, z.  B.  nach  Teplitz  zu  senden  und  bei  der  Badekur 
Friedrichshaller,  Saidschützer  oder  ein  anderes  Bitterwasser 
trinken  zu  lassen ;  erst  im  zweiten  Jahre  schicke  man  den  Patien- 
ten zur  Durchführung  einer  vierwöchentlichen  Trinkkur  z.  B.  nach 
Marienbad  und  nach  einer  mehrtägigen  Pause  zur  Badekur  nach 
Teplitz.  In  dieser  Weise  verfahre  man  durch  mehrere  Jahre. 

Hunderte  von  Apoplektikern,  die  durch  derartige  Einleitung 
der  Kur  in  Maiienbad  und  Teplitz  vor  Recidiven  bewahrt  wurden, 
geben  den  besten  Beweis  für  die  Richtigkeit  dieser  Ansicht. 

Zu  Badekuren  eignen  sich  bei  Apoplektikern  am  aller- 
besten die  indifferenten  Thermen  mit  hoher  Temperatur: 
Vor  Allem  Teplitz,    ferner    Gastfiin,    Topusko,    Teplitz, 
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Krapina,    Stubitza,     Daruvar,    Warm  bru  nn,     Wild- 
bad, Plo  m  bier  e  s. 

Die  wichtigste  Frage  bei  Verordnung  der  Badekuren  bei 
Apoplektischen  ist:  Wann  ist  der  richtige  Zeitpunkt  für  die 
Einleitung  der  Kur? 

Können  Patienten,  die  eine  Apoplexie  erlitten,  gleich  in  den 
ersten  Wochen  nach  dem  Anfalle,  sobald  das  entzündliche 
Reactionsstadium  vorübergegangen  ist  und  die  Lähmungserschei- 
nungen zurückgeblieben  sind,  in  die  Bäder  geschickt  werden? 

Die  Ansichten  der  Badeärzte  sind  über  diesen  Punct  ge- 
theilt.  Regnault  und  Ca i Hat,  welche  als  Aerzte  in  den  Ther- 
malbädern von  Bourbon  P  Archambault  vielfach  Gelegenheit  ha- 
ben, hierüber  Erfahrungen  zu  sammeln,  sprechen  sich  ebenso 
wie  Le  Bret  in  Balaruc  dahin  aus,  dass  die  Thermalkur  eine 
um  so  günstigere  sei,  wenn  sie  möglichst  bald  nach  dem  apo- 
plektischen Anfalle  unternommen  werde.  Renard  und  Villa- 
ret  in  Bourbonne  sprechen  sich  jedoch  gegen  einen  solchen 
zeitlichen  Beginn  der  Kur  aus. 

Die  Verfechter  der  ersteren  Ansicht  behaupten,  dass  die 
Heilung  bei  der  Thermalkur  viel  häufiger  in  frischen  als  in  alten 
Fällen  apoplektischer  Lähmung  auftrete  und  sehen  die  Kur  für 
ein  Tonicum  an,  das  nicht  zeitlich  genug  angewendet  werden 
könne,  um  die  Reizbarkeit  der  Nerven  und  Muskeln  wieder  her- 
zustellen. 

Von  der  entgegengesetzten  Seite  wird  wieder  geltend  ge- 
macht, dass  die  Kur  in  so  frischer  Periode  nach  der  Apoplexie 
begonnen,  die  Neigung  zu  Recidiven  steigern. 

Die  Entscheidung  ist  schwer  zu  fällen,  denn  einerseits  ist 
der  Trieb  der  Naturheilung  in  den  ersten  Wochen  nach  der  Apo- 
plexie am  lebhaftesten  und  daher  schwer  zu  entscheiden,  welchen 
Antheil  die  Natur  und  welchen  Theil  die  Kur  an  der  Heilung 
hat;  anderseits  ist  aber  auch  die  Neigung  zu  Recidiven  in  ande- 
ren Fällen  gerade  in  der  ersten  Zeit  am  grössten,  und  wieder- 
um schwierig  zu  beurtheilen  ob  die  begonnene  Thermalkur  die 
Schuld  daran  trägt,  wenn  ein  neuer  apoplektischer  Anfall 
eintritt. 

Im  Allgemeinen  können  wir  wohl  sagen,  die  Einleitung  der 
Kur  ist  dann  angezeigt,  sobald  der  Verlauf  der  Symptome  zeigt, 
es  sei  die  Gehirnläsion  nicht  im  V  or  schreit  en  begriffen, 
sobald  die  Reactionserscheinungen  geschwunden  sind  und  man  an- 
nehmen kann,  dass  kein  neues  Extravasat  auftritt,    sondern   das- 
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selbe  den  Process  der  Resorption,  Cysten-  oder  Narbenbildung 
eingeht. 

Es  ist  diess  allerdings  eine  sehr  allgemeine  und  unbestimmte 
Angabe,  aber  hier  können  auch  nur  die  speciellen  Verhältnisse 
in  jedem  einzelnen  Falle  den  Ausschlag  geben  und  eine  Zeitbe- 
stimmung, dass  z.  B.  vier  oder  sechs  Monate  nach  der  eingetre- 
tenen Gehirnläsion  die  Kur  zu  beginnen  habe,  lässt  sich  allgemein 
nicht  geben. 

Man  wird  sich  aber  wohl  hüthen,  in  dieser  ersten  Periode 
ein  eingreifenderes  balneotherapeutisches  Verfahren  einzuleiten, 
um  nicht  den  Naturheilungsprocess,  der  sich  eben  kund  gibt,  zu 
stören  und  zu  unterbrechen.  Der  Badearzt  wird  hier  mit  grösster 
Vorsicht  und  Berücksichtigung  der  subjectiven  Verhältnisse  die 
Kur    leiten  müssen. 

Hat  man  den  günstigen  Zeitpunkt  zum  Beginne  der  Kur 
versäumt,  so  hat  man  auch  viel  Chancen  für  das  Gelingen  dersel- 
ben verloren.  Je  kürzere  Zeit  die  Innervation  unterbrochen  war, 
je  weniger  noch  die  Ernährung  der  Muskeln  gelitten  hat,  um  so 
leichter  wird  eine  Wiederherstellung  der  Nervenerregbarkeit  und 
Nervenleitung  ermöglicht.  Die  Muskeln  bedürfen  möglichst  rasch 
der  Erregung  ihrer  Thätigkeit,  denn  ist  auch  nach  kürzerer  oder 
längerer  Zeit  die  Heilung  des  centralen  Leidens  spontan  erfolgt, 
so  kann  mittlerweile  der  Muskel  atrophisch,  verfettet  oder  an- 
derweitig in  seiner  Textur  alterirt  sein,  so  dass  es  dann  schwie- 
rig wird,  seine  Function  wieder  zu  normalisiren. 

1.  Unter  den  indifferenten  Thermen  haben  jene  von  Tep- 
litz-Schönau  den  durch  die  reichsten  Erfahrungeu  begründe- 
ten grössten  Ruf  und  nehmen  durch  die  hohe  Temperatur  des 
Thermalwassers  unstreitig  den  hervorragendsten  Platz  ein. 

Complete  Heilungen  erzielen  sie  zwar  selten,  allein  die 
Wirksamkeit  dieser  Thermen  ist  dennoch  sehr  häufig  eine  über- 
raschend günstige. 

Die  Prognose  bei  apoplektischen  Lähmungen  ist  sehr  schwie- 
rig zu  stellen,  jedoch  hat  die  Erfahrung  besonders  einige  Mo- 
mente festgestellt,  welche  den  Erfolg  der  Kur  zweifelhaft  oder 
den  Gebrauch  der  Bäder  ganz  unstatthaft  machen.  Da  die  Aus- 
serachtlassung  solcher  semiotischer  Momente  leicht  Recidive  des 
apoplektischen  Anfalles  veranlassen  kann  oder  die  Ursache  ist, 
dass  man  ungeeignete  Kranke  an  diese  Thermen  sendet,  so  ist 
die  Angabe  solcher,  auf  Erfahrung  begründeter  Anhaltspuncte 
und  Cautehn  von  Wichtigkeit. 
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Diese  sind  nach  Sohraelkes  folgende:  Hemiplegien  in 
Folge  einer  Cerebralhämorrhagie,  welche  durch  venöse  Gefäss- 
fülle  oder  solche  krankhafte  Processe  herbeigeführt  wurde,  die 
zu  passiven  Stasen  in  den  Hirngefässen  Anlass  gegeben  oder  wo 
man  annehmen  kann,  dass  das  ursächliche  Moment  eine  rasche 
Lähmung  der  Capillargefässe  und  dadurch  auch  ohne  verstärkten 
Blutandrang  die  Zerreissung  derselben  bewirkte,  z.  B.  nach  hefti- 
ger Gemüthsbewegung,  sind  weit  geeigneter,  für  den  Bäderge- 
brauch als  jene,  wo  die  locale  Hyperämie  oder  Gefässruptur  in 
einer  tumultarischen  Herzaction  und  in  einer  organischen  Verän- 
derung der  Arterien  zu  suchen  war  oder  wo  habituelle  Blut- 
flüsse unterdrückt  worden  waren.  Die  Hypertrophie  des  linken 
Ventrikels  contraindicirt  die  Thermalbäder,  Stenosen  und  Insuffi- 
cenzen,  welche  mechanische  Stasen  im  Gehirne  unterhalten,  sind 
mehr  oder  weniger  bedenklich,  nicht  minder  rigide  und  atheroma- 
töse  Arterien,  welche  vermöge  ihrer  Brüchigkeit  einer  nur  massi- 
gen Congestion  keinen  Widerstand  zu  leisten  vermögen  uud  ber- 
sten. Wenn  die  Lähmung  plötzlich  und  im  ganzen  Umfange  auf- 
getreten war,  man  sohin  auf  eine  bedeutende  Gefässruptur  und 
ein -umfängliches  Extravasat  schliessea  kann,  muss  vor  dem  Ge- 
brauche der  Bäder  gewarnt  werden.  Wenn  hingegen  der  succes 
sive  Eintritt  der  Paralyse  eher  auf  einen  serösen  Erguss  oder 
eine  capilläre  Blutung  schliessen  lässt,  wenn  dem  Anfalle  nicht 
Symptome  eines  ungestümen  Blutandranges  vorhergingen,  sind 
die  Chancen  viel  günstiger  und  können  sich  solche  Kranke  ohne 
Scheu  einer  umsichtigen  Thermalbehandlung   unterziehen- 

In  veralteten  Fällen  ist  Nichts  zu  erwarten,  zu  bald  nach 
dem  Aufalle  ist  vom  Gebrauche  der  Bäder  Recidive  zu  befürch- 
ten. Mangelnde  Theilnahme  der  intellectutlleu  Sphäre,  der  Sin- 
nesorgane und  der  Sphincteren  an  den  Störungen  des  Nervensy- 
stems begünstigen  die  Prognose,  dagegen  sind  die  nicht  sel- 
ten vorkommenden  Contracturen  in  der  Regel  eine  ungünstige 
Erscheinung. 

In  derselben  Weise  wie  die  Thermen  von  Teplitz,  finden 
auch  die  von  Wildbad  Gasteiu  ihre  Anzeige,  doch  wird  für 
manche  Fälle  die  höhere  Lage  von  Gastein,  der  mehr  erregende 
Einfluss  der  Gebirgsluft  zu  berücksichtigen  sein. 

Dieses  gilt  nun  auch  von  den  hochgelegenen  indifferenten 
Thermen  Pf  äff  er  s  und  Ragatz. 

Wildbad   hat    einen  grossen    Ruf   gegen  Lähmungen.     Die 


328 

Badeeinrichtungen  sind  sehr  zweckmässig   und   besitzt  das   Bade- 
haus schöne  Einzelbäder  und  Gesellschaftsbäder. 

Warmbrunn'  s  Quellen  können  gleichfalls  bei  apoplekti- 
schen  Lähmungen  besonders  wenn  sehr  hohe  Wärmegrade  des 
Thermalwassers      nicht     wünschenswerth     erscheinen,    verwerthet 

werden. 

Daruvar,  Stubitza,  Töplit  z-Krap  in  a,  Topusko 
sind  durch  die  hohen  Temperaturgrade  des  Wassers  sehr  geeig- 
net, bei  apoplektischen  Lähmungen  eine  wichtige  Rolle  zu  spie- 
len, wenn  nur  die  Badeeinrichtungen  die  nöthigen  Vervollkomm- 
nungen erhalten. 

Plombier  es  ist  das  französische  Teplitz,  mit  dessen  Ther- 
men die  Quellen  auf  einer  Stufe  bezüglich  der  hohen  Tempera- 
tur stehen.   Die  Bade-Etablissements  sind  vorzüglich. 

Ausser  den  indifferenten  Thermen  werden  noch  manche 
Schw  ef  elt  her  men  und  Koch  salzthermen  bei  apoplek- 
tischen Lähmungen  empfohlen. 

2.  Die  Schwefel  therm  en  haben  betreffs  der  Therapie 
der  apoplektischen  Lähmungen  eine  viel  geringere  Bedeutung 
als  die  indifferenten  Thermen.  Der  Hauptvortheil,  den  die  -Bä- 
der in  den  Schwefelthermen  hier  bieten,  besteht  in  Beseitigung 
der  Erschlaffung  und  Contractur  der  Muskeln  und  Sehnen.  Nur 
bei  älteren  lange  Zeit  bestehenden  Lähmungen  in  Folge  von 
Apoplexie  und  wenn  eben  besondere  Verhältnisse  z.  B.  Hautlei- 
den für  den  Gebrauch  der  Schwefelthermen  sprechen,  würden 
wir  diese  Apoplektikern  empfehlen. 

Jedenfalls  ist  grosse  Vorsicht  bei  Anwendung  dieser  Bäder 
nothwendig,  da  sich  sonst  durch  Congestion  nach  dem  Kopfe  der 
Schlaganfall  leicht  wiederholen  könnte.  Das  allgemeine  Bad  muss 
desshalb  von  möglichst  niedriger  Temperatur  sein  und  oft  ist  es 
rathsam,  mit  Halbbädern  zu  beginnen.  Allgemeine  Dampfbäder 
sind  durchaus  zu  vermeiden  und  nur  ausnahmsweise  locale  Dampf- 
bäder z.  B.  der  unteren  Extremitäten  zu  gestatten. 

3.  Die  Kochsalzthermen  von  Wiesbaden  und  Baden- 
Baden  erfreuen  sich  gleichfalls  mehrfacher  Empfehlungen  bei  He 
miplegien  in  Folge  von  Apoplexie.  Sie  können  gewiss  in  manchen 
Fällen  Nutzen  schaffen  und  wären  dann  zu  versuchen,  wenn  in- 
differente Thermen  sich  nutzlos  erweisen  oder  wenn  die  Consti- 
tution der  Patienten  z.  B.  scrophulöser  Habitus  mehr  für  jene 
Bäder  spricht. 

Keinesfalls  können  wir  uns  jedoch  für  die  an  Kohlensäure  rei- 


329 

chen  Soolthermen  bei  der  in  Rede  stehenden  Form  von  Lähmungen 
erklären.  In  wiefern  Rehme  die  Fähigkeit  haben  soll,  „den  die 
Apoplexie  oft  lange  begleitenden  hyperämischen  Zustand  sowie 
die  serösen  und  plastischen  Ergüsse  und  damit  einen  grossen 
Theil  der  Lähmung  mit  Erfolg  zu  bekämpfen,"  lassen  wir  dahin- 
gestellt sein,  um  so  mehr  als  gerade  der  grosse  KoMensäure- 
Reichthum  der  Bäder  daselbst  uns  als  ein  bedenkliches  Moment 
erscheint. 

In  Frankreich  geniessen  mehrere  salzhaltige  Bäder  grossen 
Rufes  gegen  die  nach  Apoplexie  zurückbleibenden  Hemiplegien,  so 
besonders  Balaruc,  Bourbon  1'  Archambault,  Bour- 
bonne  und  Lamotte.  Es  dürfte  von  Interesse  sein,  die  in  die- 
sen Bädern  üblichen  Behandlungsmethoden  hervorzuheben. 

In  Balaruc  wurden  früher  sehr  heisse  Douchen  selbst  auf 
den  Kopf  in  brutaler  Weise  angewendet,  so  dass  man  staunen 
muss,   dass   daselbst  nicht  mehr  üble  Zufälle  auftraten. 

Gegenwärtig  lässt  man  daselbst  warme  Bäder  (28  bis  30°  C.) 
nehmen  und  verordnet  das  Wasser  zugleich  innerlich  in  einer 
Dosis  von  4  bis  <>  Gläsern,  um  purgirenden  Effect  zu  erzielen.  Zu 
Ende  der  Kur  werden  fünf  oder  sechs  Mal  massig  warme  Dou- 
chen auf  die  Extremitäten  angewendet,  während  der  Kopf  durch 
kalte  Ueberschläge  geschützt  ist. 

Le  Bret  hat  von  einem  solchen  Verfahren  sehr  befriedi- 
gende Resultate  bei  Paralysen  gesehen,  ohne  dass  üble  Zufälle 
während  der  Behandlung  auftraten. 

In    Bourbon   1'   Archambault    besteht   die    Thermalbe- 
handlung    der    Hemiplegie    und  Paralysen  nach  C  a  i  1  1  at  in  fol- 
gendem Verfahren:  Trinken  des  Thermalwassers  in  der  Dosis  von 
1  bis  4  Glas    täglich,    Piscinenbäder    von    34    bis    35°    C.  in  der 
Dauer    von    zehn  Minuten  bis  zu  einer  Viertelstunde,  Douche  auf 
die  gelähmten  Glieder  in  der  Dauer  von  10  Minuten  bis   zu  einer 
halben  Stunde  von  einer  Höhe  von  2  Metres  und  von  33  bis  .'54°  C, 
des  Abends  Fussbäder  in  dem  Thermalwasser  von  44    bis    47°    C. 
In    Bourbonne      lässt    man    das    Mineralwasser    in     einer 
Dosis   von    4  bis  5  Gläsern    trinken    und  kühle  Bäder  von  kurzer 
Dauer    nehmen.     Das    Hauptgewicht  legt  Renard  jedoch  auf  die 
Anwendung    der  Douche  „die  wirksamste  Art  der  Anwendung  die- 
ser Mineralwässer."  Die  Douchen  werden  in  einer  Temperatur  von 
32  bis  35°  C.  in  der  Dauer  von  höchstens  20  bis  25  Minuten  genommen. 
In  Lamotte    wendet    man    sehr  heisse  Bäder  und  Douchen 
an  und  sucht  das  Schwitzverfahren  intensiv  einzuleiten.  Buissard 
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empfiehlt  Bäder  von  35  bis  37°  C.  in  der  Dauer  von  etwa  drei 
Viertelstunden  und  zehn  bis  zwölf  allgemeine  Douchen  von  45  bis 
48°  C,  worauf  der  Patient  in  Wolldecken  eingepackt  wird  um 
Schweiss  hervorzurufen.  Während  dieser  Zeit  trinken  die  Patien- 
ten auch  einige  Gläser  von  diesem  Wasser,  um  purgirende  Wir- 
kung zu  erzielen.  Es  ist  dies  ein  hydrotherapeutisches  Verfahren 
mit  warmen  Wasser,  welches  uns  aber  jedenfalls  etwas  zu  eingrei- 
fend und  gefährlich  erscheint,  zumal  bei  frischen  Fällen. 

Bei  Lähmungen  nach  Apoplexie  ist  besondere  Vor- 
sicht betreffs  der  Anwendung  der  bezeichneten  Arten  Bäder  noth- 
wendig.  Man  lasse  stets  mit  geringeren  Temperaturgraden,  lauen 
Bädern,  beginnen  und  steigere  nur  allmälig  die  Wärme,  wie- 
wohl gerade  die  heissen  Bäder  hier  die  wirksamsten  sind.  Von 
den  vielen  apoplektisch  Gelähmten,  sagt  Schmelkes,  die  ohne 
allen  ärztlichen  Rath  jährlich  das  43  bis  45"  C.  heisse  Gemein- 
bad in  Teplitz  gebrauchen,  mussten  zwar  schon  so  Manche  ihre 
Unvorsichtigkeit  mit  einer  Recidive  büssen,  aber  man  sieht  auch 
aus  jenem  Bassin  Grade  von  Besserung  hervorgehen,  deren  wir 
Aerzte  und  unsere  Kranken,  denen  wir  aus  begründeter  Besorgniss 
so  hohe  Hitzegrade  strenge  untersagen,  nie  oder  nur  höchst  selten 
uns  erfreuen.  Dabei  ist  das  Verhalten  der  Patienten  während  des 
Bades  und  nach  dem  Bade  sorgfältig  zu  prüfen,  namentlich  in 
Beziehung  auf  etwa  vorhandene  Erregung  des  Gefässsystems.  Man 
wähle  für  solche  Kranke  möglichst  hohe  geräumige  luftige  Bade- 
zimmer, aus  welchen  der  Wasserdampf  rasch  entweicht.  Man  lasse 
solche  Patienten  Anfangs  nicht  täglich  baden  und  nie  lange  im 
Bade  sitzen.  Das  Wasser  der  Badewanne  reiche  nicht  höher  als 
bis  zum  Epigastrium  und  während  des  Badens  lasse  man  nass- 
kalte Kompressen  auf  den  Kopf  legen,  verbiete  unmittelbar  nach 
dem  Bade  das  Schlafen  und  lasse  jedes  Congestion  veranlassende 
Moment  vermeiden. 

Treten  Erscheinungen  von  Gefässerregung  auf:  Herzklopfen, 
Kopfschmerz,  Schwindelanwandlungen  oder  krampfhafte  Muskel- 
contractionen  so  muss  man  die  Bäder  aussetzen  und  ein  deri- 
virendes  Verfahren  einleiten  lassen:  Kalte  Umschläge,  leichte  Ab- 
führmittel, Schröpf  köpfe   am  Nacken  u.  s.  w. 

Con traindizirt  sind  bei  apoplektischen  Lähmungen  koh- 
lensäurereiche   Eisenbäder,    kohlensaure    Gasbäder    und  Dampfbä- 
der,   alle    aus  demselben  Grunde,  weil  sie  die  Herzaction  leicht  zu 
heftig     anregen    und    auf   das    Sensorium    störend    einwirken.  Wir 
glauben,  dass    man  sich,  selbst    wenn  Apoplektiker    keine  Neigung 
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zu  Congestion  zeigen  und  in  ihrem  Ernährungszustände  herabge- 
kommen sind,  nicht  verleiten  lassen  dürfe,  an  Kohlensäure  reiche 
Bäder  zu  verordnen  und  können  in  dieser  Beziehung  nicht  mit 
Brandis  übereinstimmen,  welcher  sagt:  Ist  eine  schwache  kachek- 
tische  Constitution  dem  Schlagflusse  lange  vorhergegangen,  hat 
der  Kranke  lange  vorher  an  geschwächter  Verdauung  gelitten,  so 
werden  die  .Stahlbäder  die  einzigen  Mittel  sein,  wovon  Besserung 
zu  erwarten  ist. 

Offene  Seebäder  passen  im  Allgemeinen  für  Apoplekti- 
ker  nicht,  sondern  höchstens  laue  Wannenbäder  von  24  bis 
höchstens  25°  R.  Wenn  das  offene  Seebad  bei  Individuen,  die  be- 
reits vor  langer  Zeit  einen  apoplektisohen  Anfall  erlitten  haben, 
dennoch  angewendet  werden  soll,  so  müsste  die  See  vollkommen 
ruhig  und  wohl  durchwärmt  sein,  sie  müsste  mindestens  eine  Tem- 
peratur von  14°  R.  aufweisen,  überdies  müsste  der  Kurgast  schon 
von  früherer  Zeit  an  das  Baden  in  offener  See  gewohnt  sein  und 
sich  bei  stürmisch  bewegter  See  von  derselben  fern  halten. 

Unter  allen  Verhältnissen  ist  starker  Wellenschlag  durch  hef- 
tigere Irritation  des  Centralnervensystoms  schädlich,  selbst  wenn 
die  Apoplexie  bereits  vor  langer  Zeit  erfolgt  ist. 

Das  hydrotherapeutische  Verfahren,  so  nützlich  es 
als  Prophylaxis  bei  Neigung  zu  Apoplexie  ist,  hat  gegen  Lähmun- 
gen in  Folge  von  apoplektischen  Insulten  nur  geringen  Einfluss 
und  es  genügt  wohl  anzuführen,  dass  selbst  Fleury,  dem  man 
doch  gewiss  nicht  Unterschätzung  der  Heilkraft  des  kalten  Wassers 
zum  Vorwurfe  machen  kann  warnt,  jenen  Hydropathen  Glauben  zu 
schenken,  welche  wunderbare  Heilung  centraler  Lähmungen  er- 
zählen. 

In  der  ersten  Zeit  nach  der  Apopl  exie,  wo  noch 
Reizungserscheinungen  vorwalten,  die  Hirnlaesion  eine  frische  ist 
und  jedes  eingreifendere  Verfahren  durch  die  Verletzung  des  Ge- 
hirnes nicht  vertragen  werden  kann,  ist  es  oft  von  Nutzen,  die 
mildesten  Formen  hydriatischen  Verfahrens  anzuwenden:  Abwa- 
schungen von  wenigen  Minuten  Dauer  im  abgeschreckten  Halb- 
bade und  gleichzeitig  kühle  Umschläge  auf  den  Kopf  angewendet. 
Im  weiteren  Verlaufe  der  Affection  werden  dem  Halbbade  Abklat- 
schungen mit  massig  feuchtem  und  kalten  Lacken  vorausgeschickt. 
Dabei  muss  man  sich  hüten,  diese  Manipulationen  durch  längere 
Zeit  oder  mit  kaltem  Wasser  vorzunehmen,  weil  sonst  die  Wir- 
kung eher  Congestionsbefördernd,  als  beschwichtigend    ist- 

Bei    Lähmungen,    wo  die  Apoplexie  schon  vor  längerer  Z  eit 
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erfolgt  ist,  sind  zuweilen  nasse  Abreibungen  und  jeden  anderen 
Tag  Theilfrottirungen  der  gelähmten  Extremitäten  und  bei  tor- 
piden Formen  feuchte  Abreibungen  mit  darauffolgender  kurzer 
Lokaldouche  auf  die  gelähmten  Theile  empfehlenswerte  Doch 
dürfen  die  Erwartungen  auf  den  Erfolg  nicht  zu  hoch  gestellt 
werden. 


Spinale  Lähmuugen. 

Spinale  Lähmungen,  welche  durch  Blutungen  zwischen 
den  Meningen  und  in  der  Substanz  des  Rückenmarkes  (Spinal- 
apoplexie) verursacht  sind,  treten  selten  auf  und  sind  schwie- 
rig zu  diagnosticiren.  Anästhesie  und  Lähmung  derjenigen  Theile, 
welche  aus  dem  betroffenen  Abschnitte  des  Rückenmarkes  Nerven 
erhalten,  lassen  wenn  die  Symptome  plötzlich  auftreten,  mit  Wahr- 
scheinlichkeit auf  eine  solche  Spinalapoplexie  schliessen.  Indessen 
gehen  bei  Blutergüssen  zwischen  den  Meningen  oft  den  Lähmungs- 
erscheinungen heftige  Reizungserscheinungen,  Rückenschmerzen 
und  Krämpfe  im  Bereiche  der  unterhalb  der  Blutung  abgehenden 
Nerven,  Contracturen  an  den  Extremitäten  etc.  voran. 

Die  Balneotherapie  hat  hier  dieselben  Indicationen  wie  bei 
den  Lähmungen  nach  Gehirnapoplexien  und  es  sind  auch  hier 
die  Thermalbäder  von  Te plitz,  Gastein,  Pfäffers,  Ragatz 
Plombieres  die  geschätztesten  und  nützlichsten. 

Dieselben  Momente,  die  wir  bei  der  Gehirnapoplexie  aus- 
führlich erörterten,  verdienen  auch  hier  die  vollste  Beachtung.  Die  Bä- 
der dürfen  nicht  zu  heiss,  zumeist  nur  lau  genommen  werden  und 
erst  dann  zur  Anwendung  kommen,  wenn  die  Irritationssymptome 
abgenommen  haben. 

Die  Paraplegien  in  Folge  chronisc  her  Meningitis  spi- 
nal i  8  charakterisiren  sich  im  Allgemeinen  durch  Reizungserschei- 
nungen, und  schmerzhafte  Empfindungen,  welche  der  Lähmung 
vorangehen,  das  allmälige  Fortschreiten  der  Lähmung  von  unten 
nach  oben  und  die  wechselnden  Exacerbationen  und  Remissionen, 
welche  im  Verlaufe  der  Krankheit  vorkommen.  Die  Balneothera- 
pie leistet  gerade  bei  diesen  spinalen  Lähmungen  am  häutigsten 
Günstiges  und  sind  es  wiederum  die  oben  bezeichneten  Badekuren 
in  den  indifferenten  Thermen,  welche  die  meisten  Empfehlungen 
aufweisen.  Paraplegien  in  Folge  chronischer  Myelitis  geben  eine 
ungünstigere    Prognose. 
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Wir  wollen  hier  speciell  noch  eine  Form  spinaler  Lähmun- 
gen erwähnen,  welche  von  Duchenne  als  „Paralysie  athrophi- 
que  graisseuse  de  1'  enfance"  beschrieben  wird.  Ihre  charakteri- 
stischen Symptome  sind  Lähmung  und  Contractur  der  oberen 
Extremitäten,  Atrophie,  Kälte  der  Glieder,  intacte  Geistes-  und 
Sinnesfunctionen.  Das  Alter,  in  welchem  die  Kinder  an  diesem 
Leiden  erkranken,  schwankt  zwischen  %  bis  3  Jahren;  selten 
werden  ältere  davon  ergriffen.  Wird  nicht  zur  rechten  Zeit  eine 
entsprechende  Therapie  eingeleitet,  so  schreitet  das  Uebel  fort, 
die  Atrophie  wird  bedeutender  und  die  verschiedensten  Gattun- 
gen von  Gelenksverkrümmungen  entwickeln  sich  oft  mit  überra- 
schender Rapidität. 

Wir  möchten  hier  die  Kochsalzthermen  von  Wiesbaden, 
Baden-Baden  sowie  die  Thermalbäder  von  Ems  und  die 
schwächeren  Thermalsoolen  als  die  geeignetesten  Mittel  em- 
pfehlen, um  auf  das  Nervensystem  anregend  und  zugleich  die 
Constitution  verbessernd  zu  wirken.  L  e  B  r  e  t  hat  überraschende 
Resultate  in  solchen  Fällen  von  der  Anwendung  der  Bäder  in 
Balaruc  gesehen.  Man  sollte  jedenfalls  mit  der  Thermalbehand- 
lung  die  electrische  Behandlung  verbinden. 


Rkeuiniatsche  Läliinunaen. 

Die  rheumatischen  Lähmungen  treten  in  einzelnen  Fällen 
plötzlich  nach  Einwirkung  des  schädlichen  Momentes  z.  B.  eines 
heftigen  Luftzuges  auf,  in  anderen  Fällen  bilden  sie  sich  allmä- 
lig  aus  einem  Muskelrheumatismus,  der  Monate  oder  Jahre  lang 
bestanden  hat,  heran.  Seröse  und  plastische  Ausschwitzungen 
in  Neurilem  oder  in  der  Umgebung  der  Nerven,  in  den  fibrösen 
Theilen,  neben  denen,  oder  durch  welche  diese  motorischen  Ner- 
ven verlaufen,  werden  zumeist  als  die  Ursache  dieser  Lähmungen 
angegeben. 

Personen,  welche  durch  ihre  Beschäftigung  heftigen  Durch- 
nässungen oder  plötzlichen  Temperaturveränderungen  unterwor- 
fen sind,  werden  am  hänfigsten  von  dieser  Art  Lähmung  betrof- 
fen. Vorzugsweise  werden  die  Muskeln  der  unteren  Extremitäten 
ergriffen,  aber  auch  das  Muskelgebiet  des  nervus  radialis  am 
Vorderarme  ist  leiccht  zu  rheumatischen  Lähmungen  disponirt, 
ferner  die  Muskeln  des  Nackens,  der  Schulter,  seltener  die  Mus- 
culi interossei  und  lumbricales.  . 
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Die  Prognose  der  rheumatischen  Lähmungen  ist  eine  sehr 
günstige  zu  nennen. 

Die  Balneotherapie  vermag  hier  Grosses  zu 
leisten. 

Rheumatis.che  Lähmungen  sind  diejenigen,  bei  de- 
nen die  Thermalbehandlung  die  überraschendsten  und 
glänzendsten  Resultate  erzielt,  indem  sie  der  Causalindi- 
cation  (Resorption  der  rheumatischen  Ablagerungen)  zu  genügen 
und  zugleich  die  Nervenenergie  in  den  gelähmten  Theilen  zu  he- 
ben vermag.  Je  frischer  die  Fälle  (durch  Erkältung  entstanden) 
sind  und  auf  je  geringerer  Fläche  die  Lähmung  beschränkt  ist, 
um  so  rascher  und  vollständiger  ist  der  Erfolg.  Bei  frischen  rheu- 
matischen Gesichtslähmungen  tritt  die  Heilung  zuweilen  schon 
nach  einigen  Bädern  ein,  Lähmungen  der  Extremitäten  erfordern 
mindestens  eine  mehrwöchentliche  Badekur,  auch  wenn  sie  durch 
Erkältung  entstanden  sind  und  sogleich  zur  Behandlung 
kommen. 

Für  die  rheumatischen  Paralysen  eignen  sich  jedoch 
nur  Thermalbäder  von  hoher  Temperatur  und  in  dieser 
letzteren  liegt  das  Hauptmoment,  um  glückliche  Resultate  zu  er- 
zielen. 

Solche  Bäder  treten  dem  ätiologischen  Momente  der  rheu- 
matischen Lähmung  auf  verschiedene  Weise  entgegen,  indem  sie 
das  durch  den  rheumatischen  Process  gestörte  Hautleben  norma- 
lisiren,  die  unterdrückte  Transpiration  wieder  herstellen,  die  ver- 
minderte Sensibilität  der  Haut  neu  erwecken  und  die  rheumati- 
schen Ablagerungen  zur  Aufsaugung  bringen. 

Nebst  den  allgemeinen  Bädern  ist  hier  vorzüglich  die  warme 
Douche  durch  ihre  zertheilende  und  resorptionsbefördernde 
Kraft  von  ausgezeichneter  Heilwirkung.  Ueberhaupt  ist  es  hier 
von  Vortheil  ein  Verfahren  einzuleiten,  welches  die  Hautthätigkeit 
in  mächtiger  Weise  anregt  und  daher  Schweisstreibeud  zu 
wirken. 

Nebst  den  indifferenten  Thermen  mit  hoher  Tempe- 
ratur, welche  hier  den  ersten  Rang  betreffs  ihrer  Wirksamkeit 
einnehmen:  Teplitz,  Gastein,  Pfäffers,  Ragatz,  Wild- 
bad, Topusko,  Top  litz-K  rapina,  Stubitza,  Daruvar, 
Luxeuil,  Plombieres  und  daran  anreihend  den  Thermen  von 
Ofen,  finden  auch  die  Schwefelthermen  ihre  vorzügliche 
Anzeige,  Aachen,  Bad  eu  bei  Wien,  Pystj  an,  Tepli  tz-Tren- 
chin,  Mehadia,  Gr  osswar  dei n,  Top  litz- W  ar  asdin,   die 
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eug  en  äisch  en  Schwefelthermen,  Schinznach,  Baden  in 
der  Schweiz,  Bareges,  Saint  Sauveur,  Cauterets,  Ver- 
net,  Amelie  les  bains,  Aix  les  bains;  endlich  auch  die 
Kochsalzthermen  von  Wiesbaden  und  die  Thermalsoolen  von 
Nauheim  und  Rehme. 

In  Teplitz  werden  Lähmungen,  die  durch  eine  plötzliche 
Erkältung  entstanden  sind  durch  einen  G  bis  8  Wochen  dau- 
ernden Gebrauch  der  Thermalbäder  in  überaus  überraschender 
Weise  geheilt.  Es  sind  warme  und  heisse  Bäder  über  2U0  R.  zu 
verordnen,  in  der  Dauer  von  15  Minuten  bis  zu  einer  halben 
Stunde,  und  besonders  auch  die  Regendouche  in  Gebrauch  zu 
ziehen.  In  heissen  Bildern  über  30°  R.,  welche  als  Reizmittel  die- 
nen, weile  der  Kranke  nur  zehn  bis  fünfzehn  Minuten,  weil  sonst 
leicht  die  Nervenenergie  noch  mehr  herabgemindert  und  der 
Kräftezustand  im  Allgemeinen  geschwächt  wird.  Bei  veralteten 
Fällen  müssen  Moorbäder  die  Kur  unterstützen  und  auch  die 
Electricität  findet  hiebei  die  geeignete  Anwendung. 

Der  Teplitzer  Moor  gehört  zu  den  Kohlenmineral- Moorerden, 
wo  der  theils  aus  azotisirten,  im  Wasser  unlöslichen,  theils  mehr 
kohligen,  im  Wasser  löslichen,  zersetzten  organischen  Substanzen  ge- 
bildete Extractivstoff  vorherrschend  ist  und  der  übrige  Mineralgehalt 
in  sehr  untergeordneten  Verhältnissen  steht.  Die  therapeutische 
Wirksamkeit  dieses  Moores  beruht  vorzüglich  auf  der  mechani- 
schen Einwirkung  und  der  Verbindung  mit  dem  Mineralwasser. 
Diese  Moorbäder  reizen  die  Haut  intensiver  als  die  gewöhnlichen 
Bilder,  befördern  dadurch  die  Transpiration  der  Haut,  sowie  die 
Blutcirculation  an  den  Capillargefässen. 

Wegen  der  ausgezeichneten,  durch  tausendfache  Erfahrungen 
bewährten  Erfolge  nimmt  Teplitz  den  hervorragendsten  Platz  un- 
ter den  Thermen  ein,  welche  den  Zufluchtsort  rheumatisch  Ge- 
lähmter bilden. 

In  Daruvar,  Stubitza,  Topu  sko  unterstützen  Schlamm- 
bäder in  manchen  Fällen  die  Badekur.  Namentlich  Topusko  ist 
durch  den  hohen  Temperaturgrud  seiner  Thermalbäder  und  durch 
die  kräftigen  Schlammbäder  ein  äusserst  wirksames  Bad  gegen 
rheumatische  Lähmungen. 

In  Ofen  sind  im  Kaiserbade  und  besonders  im  Raizenbade 
die  ausgezeichneten  Dampfbäder  hier  sehr  gut  zu  verwerthen. 

In  Luxeuil  (in  Frankreich)  werden  die  heissen  Bäder  (bis 
38u  R.  und  darüber)  als  sehr  erfolgreich  gerühmt. 

In    Plombieres    benützt    man    auch    nebst    den     heissen 
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Quellen  noch  die  Douche    und    Dampfbäder,  unter   den    letzteren 
die  „Hölle"  mit  52°  R. 

Unter  den  S  chwefelthermen  nimmt  Aachen  undBurt- 
scheid  durch  den  hohen  Temperaturgrad  seiner  Quellen  und 
die  treffliche  Einrichtung  der  Dampfbäder  den  ersten  Rang  in  der 
Verwerthung  bei  rheumatischen  Lähmungen  ein.  Es  wirkt  sehr 
kräftig  auf  Resorption  der  Exsudate  ein  und  beseitigt  die  durch 
dieselben  veranlassten  Bewegungsstörungen  oft  in  rascher 
Weise. 

In  Baden  unterstützen  die  Schlammbäder,  Douche-  und 
Dampfbäder  wirksam  die  Kur. 

Pystjan  eignet  sich  durch  den  hohen  Temperaturgrad  des 
Thermalwassers  und  die  vorzüglichen  Schlammbäder  trefflich  zur 
Bekämpfung  dieser  Lähmungen. 

In  Teplitz-Trenchin  wird  gleichfalls  der  Badeschlamm 
hier  neben  den  Wasserbädern  verwerthet. 

Kohlensaure  Gasbäder,  welche  von  mancher  Seite 
gegen  rheumatische  Lähmungen  empfohlen  werden,  möchten  wir 
bei  diesen  weniger  indicirt  halten  als  bei  den  hysterischen  Liih 
mungen.  Wir  fanden  nämlich  nicht,  dass  durch  die  kohlensauren 
Gasbäder  die  Hautthätigkeit  besonders  lebhaft  angeregt  wird,  auf 
welche  Wirkung  wir  bei  rheumatischen  Lähmungen  ein  Hauptge- 
wicht legen. 

Wenn  dennoch  Heilungsresultate  durch  kohlensaure  Gas- 
bäder erzielt  werden,  so  möchten  wir  jene  auf  Rechnung  anderer 
Bäder  z,  B.  Schlammbäder,  Soolbäder  stellen,  welche  mit  den 
Gasbädern  abwechselnd  genommen  wurden. 

Gasdampfbäder  und  Gasdampfdouchen  z.  B.  in  M  einher g, 
sind  jedoch  durch  ihre  die  Transpiration  lebhaft  erregenden 
Eigenschaften,  weit  wirksamer. 

Russische  Dampfbäder  wirken  zuweilen  bei  den  durch 
Erkältungen  entstandenen  frischen  Lähmungen  vorzüglich,  beson- 
ders wenn  nur  eine  kleinere  Partie  der  Nervenausbreitungen 
leidet. 

Auch  bei  älteren  rheumatischen  Lähmungen  leisten  Dampf- 
bäder (wiewohl  seltener)  gute  Dienste  durch  ihre  intensive  Ein- 
wirkung auf  das  Hautorgan,  denn  beim  Dampfbade  ist  die  Mög- 
lichkeit gegeben,  höhere  Temperaturgrade  auf  die  Haut  anzuwen- 
den, als  bei  den  Wasserbädern  und  demgemäss  ist  auch  die  Be- 
förderung der  Resorptionsthätigkeit  eine  mächtigere.  Wenn  je- 
doch die  Herzaction  eine  beschleunigte    ist,    oder   gar   Herzfehler 
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vorhanden  sind,  Neigung  zu  Congestionen  gegen  das  Gehirn  oder 
gegen  die  Lungen  vorwaltet,  dann  werden  Dampfbädern icht  an- 
gewendet werden  dürfen. 

Artbritische  Lähmungen. 

Die  Arthritis  kann  Veranlassung  zu  Lähmungen  geben,  wenn 
die  gichtischen  Ablagerungen  sich  in  der  Umgebung  oder  in  un- 
mittelbarer Nähe  eines  motorischen  Nerven  befinden  und  hiemit 
die  Innervation  durch  Druck  beeinträchtigt  wird.  Solche  Lähmun- 
gen betreffen  gewöhnlich  Nervenäste  in  der  Nachbarschaft  eines 
gichtischen  Gelenkes.  Häufig  entstehen  aber  Lähmungen  in  Folge 
von  Arthritis  nodosa  dadurch,  dass  wenn  auch  die  Anschwellungen  der 
Gelenke  zurücktreten,  die  Muskeln  inzwischen  abgemagert  sind, 
auf  der  Beugeseite  in  Contractur,  auf  der  Streckseite  im  Zustande 
der  Parese  verharren. 

Die  Thermalbäder  können  bei  den  durch  Druck  der 
gichtischen  Ablagerungen  auf  den  motorischen  Nerven  entstan- 
denen Lähmungen  auf  zweifache  Weise  wohlthätig  werden,  indem 
sie  entweder  das  pathische  Product,  welches  sich  auf  dem  Nerven 
lähmend  localisirte,  allmälig  der  Haut  zur  Ausscheidung  überge- 
ben, oder  indem  sie,  was  bisweilen  gelingt,  eine  normale  Gelenks- 
phlegmone  hervorrufen  und  so  durch  Leitung  des  Gichtstoffes 
nach  der  Peripherie  das  Nervengebilde  von  demselben  befreien. 
(Eberle,  „Die  Thermen  von  Teplitz-Schönau.")  Die  günstigste 
Prognose  geben  jene  Fälle,  wo  die  gichtischen  Ablagerungen  in 
der  Nähe  der  Gelenke  durch  Druck  auf  die  Nerven  Lähmung 
verursachen,  weit  weniger,  lässt  sich  von  einer  Badekur  erwarten, 
wenn  die  Lähmungen  von  der  gichtischen  Ablagerung  auf  die  Rü- 
ckenmarkshäute und  Druck  auf  das  Rückenmark  abhängt.  Im  letz- 
teren Falle  muss  dann  die  Kur  durch  längere  Zeit  fortgesetzt 
werden. 

Unter  den  Thermalbädern  finden  wirksame  Anwendung  bei 
gichtischen  Lähmungen:  Die  indifferenten  Thermen  von 
Teplitz,  Gastein,  Pfäffers,  Ragatz,  Wildbad,  Land- 
eck, Warmb  runn,  Plombieres,  die  Kochsalz  the  rme  n 
von  Wiesbaden,  Baden-Baden,  die  Soolthermen  von  Nau- 
heim, Rehme  etc.,  die  Kalkthermen  von  Leuk,  die  Schwe- 
felthermen von  Aachen,  Baden,  Pystjan,  Teplitz- 
Trenchin,    die  Thermen  von  Ofen  u.  s.  w. 

Die  grösste  Bedeutung  haben    hier  nebst    den   indifferenten 
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Thermen  von  Teplitz,  die  Kochsalzthermen  von  Wiesbaden  durch 
ihre  bewährten  Erfolge. 

Nur  dann  ist  jedoch  ein  günstiger  Erfolg  von  den  genann- 
ten Thermalbädern  zu  erwarten,  wenn  die  gichtischen  Ablagerun- 
gen noch  nicht  zu  veraltet  oder  der  Art  sind,  dass  sie  durch 
bedeutende  Compression  die  Nervenmotilität  beeinträchtigen. 
Wird  die  Paralyse  durch  einen  an  der  Nervenbahn  liegenden 
gichtischen  Tophus  veranlasst,  so  ist  von  den  Bädern  wenig  zu 
hoffen,  indem  sie  solche  feste  Concretionen  nicht  mehr  rückzu- 
bilden  vermögen.  Jedenfalls  bedarf  es  hier  einer  mehrere  Monate 
fortgesetzten  und  öfter  wiederholten  Badekur. 

Es  sind  die  warmen  und  heissen  Bäder  zu  verordnen, 
welche  energisch  auf  die  Hautsecretion  und  Ausscheidung  pathi- 
scher  Producte  überhaupt  einwirken.  Die  Trinkkur  ist  hiebei 
auch  von  grosser  Wichtigkeit  und  wir  verweisen,  um  Wiederho- 
lungen zu  vermeiden,  auf  das  bei  der  Balneotherapie  der  Gicht 
Gesagte. 

Wo  die  Gichtablagerungen  bedeutend  sind,  da  werden  am 
besten  Schlammbäder  verwendet,  sowohl  die  bereits  hervorge- 
hobenen Schwefelschlammbäder,  als  die  Eisenmoorbäder  (Marien- 
bad, F  r  an  ze  nsb  ad,  Elster  u.  s.  w.),  letztere  besonders 
dann,  wenn  sich  zur  Gicht  allgemeine  Kachexie   hinzugesellt    hat. 


Hysterische    Lähmungen. 

Die  hysterischen  Lähmungen  treten  in  sehr  wechselnden 
Formen  auf,  bald  als  Hemiplegie,  bald  als  Paraplegie,  bald  als 
Lähmung  eines  einzelnen  Gliedes  oder  einer  begrenzten  Muskel- 
gruppe. 

Die  Lähmungen  dieser  Art  entwickeln  sich  entweder  allmä- 
lig,  nachdem  bereits  durch  längere  Zeit  hysterische  Anfälle  be- 
standen oder  treten  auch  plötzlich  auf  und  sind  meist  mit 
dem  Gefühle  von  Erstarrung,  Anästhesie,  Ameisenlaufen  ver- 
bunden. 

Wenn  auch  darüber,  ob  die  hysterischen  Lähmungen  peri- 
pherischen Ursprunges  oder  centrale,  durch  leichtere,  schnell  sich 
ausgleichende  Ernährungsstörungen  in  den  centralen  Herden  des 
Willens  veranlasste  Lähmungen  sind,  die  Meinungen  noch  diver- 
giren ;  so  ist  doch  der  Nutzen,  welchen  eine  geeignete  Badekur 
auf  vollständige  Heiluug  solcher  Lähmungen  übt,  ein  unbezweifelter. 
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Wir  halten  hier  jedoch  solche  Bäder  für  die  geeignetesten, 
welche  eine  energische  Einwirkung  auf  das  peripherische 
Nervensystem  üben  und  darum  vorzüglich  Eisenmoorbäder, 
kohlensaure  Gasbäder  und  kohlensäurereiche  Sool- 
b  ä  d  e  r. 

Die  Eisenmoorbäder  sind  die  wirksamsten  Bäder, 
welche  bei  hysterischen  Lähmungen  oft  überraschenden  Einfluss 
üben,  wenn  diese  schon  längere  Zeit  bestehen. 

Die  Eisenmoorbäder  wirken  durch  die  concentrirte  Wärme, 
durch  den  mechanischen  Druck,  durch  die  Friction  der  Haut, 
durch  den  grossen  Gehalt  an  schwefelsaurem  Eisenoxydul,  an 
Schwefelsäure  und  flüchtigen  organischen  Säuren  äusserst  anre- 
gend, reizend  und  belebend  auf  das  peripherische  Nervensystem. 
Zugleich  üben  diese  Moorbäder  aber  neben  ihrem  Einflüsse  auf 
Hebung  der  Energie  des  gesammten  Nervenlebens  einen  unläug- 
baren  Einfluss  auch  auf  die  Blutbildung  und  den  Gesanimtstoff- 
wechsel  —  ein  Umstand,  den  wir  bei  hysterischen  Lähmungen 
sehr  hoch  anschlagen.  (S.  Hysterie.) 

Die  Eisenmoorbäder  in  Marienbad,  Franzensbad, 
Elster,  Muskau  verdienen  desshalb  hier  die  wärmste  Em- 
pfehlung. 

Die  kohlensauren  Gasbäder  üben  gleichfalls  einen, 
die  peripherischen  Nerven  intensiv  anregenden  und  das  ganze 
Nervensystem  energisch  umstimmenden  Einfluss  und  sind  sowohl 
als  ganze  Gasbäder,  als  Gasdouchen  auf  die  gelähmten  Gliedmas- 
sen  empfehlenswerth. 

Im  kohlensauren  Gasbade  stellt  sich  oft  in  den  gelähmten 
Gliedmassen  das  Gefühl  von  Ameisenkriechen  und  Prikkeln  ein 
und  es  kehrt  zuweilen  nach  wenigen  Bädern  das  vermisste  Wärme- 
gefühl in   den  Extremitäten  wieder  zurück. 

Die  Gasbäder  in  Marienbad,  Franzensbad,  Pyr- 
mont, Nauheim,  Homburg,  Imnau,  Rippoldsau,  Cudo- 
wa,  Kronthal  werden  in  solchen  Fällen    geeignete   Anwendung 

finden. 

Des  Kohlensäurereichthums  wegen  sind  auch  die  Soolbäder 
von  Kissingen,  Rehme,  Nauheim    u.  m.    A.     häufig    recht 

wirksam. 

Wenn  jedoch  die  Reflexerregbarkeit  und  Sensibilität  der 
hysterischen  Individuen  neben  den  bestehenden  Lähmungen  sehr  be- 
deutend ist,  so  dass  jedes  eingreifendereBadheftigeErscheinungen  her- 
vorruft; so  wird  man  auch  die  milden  indifferenten  Thermen  von 

22* 
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Schlangenbad,  Tobelbad,  Joha  n  ni  sbad,  Landeck, 
Neuhaus,  Tuffe r  etc.  beschränken  müssen.  Zuweilen  bringen 
bei  kausalem  Connex  der  Hysterie  mit  Uterinalkrankheiten  die 
warme  Uterusdouche,  die  Bubenquelle  in  E  m  s,  die  Douche  aus 
dem  Trou  des  Capucins  in  Plombier  es  überraschende  Heilun- 
gen der  hysterischen  Lähmungen  zu    Stande. 

Da  die  Trinkkur  oft  von  grosser  Bedeutung  für  die  The- 
rapie dieser  Lähmungen  ist,  so  verweisen  wir  des  Näheren  auf 
die  Balneotherapie  der  Hysterie. 

Die  hydrotherapeutischen  Proceduren  erzielen  hier  häufig 
glänzende  Resultate  und  zwar  ist  hier  vorzugsweise  ein  solches 
hydriatisches  Verfahren  einzuleiten,  welches  auf  das  Nervensystem 
eine  energisch  erregende  Wirkung  übt.  Von  einem  solchen  Ver- 
fahren (medication  excitatrice)  sah  Fleury  sehr  günstige  Er- 
folge. Es  müssen  dazu  kräftig  wirkende  Douchen,  sowohl  Regen- 
ais Staubdouchen,  aufsteigende  Douchen  und  seitliche  Douchen 
angewendet  werden,  um  einen  intensiven  Reiz  auf  motorische  und 
sensible  Nervenbahnen  zu  üben. 

Nebst  den  Douchen  wird  hier  das  Gi  es sbad  und  das 
Sturzbad  in  Anwendung  gezogen. 

Das  Gi.es  sbad  besteht  im  reichlichen  Ueberschütten  des 
Körpers  mit  Wasser  aus  einer  geringen  Höhe,  wogegen  beim 
Sturzbade  die  Fallhöhe  beträchtlicher  ist,  ohne  doch  die  der 
Douche  zu  erreichen.  Bei  allen  diesen  Methoden  der  Anwendung 
kalten  Wassers  wird  auf  die  peripherischen  Nerven  ein  mächtiger 
Reiz  geübt,  sowohl  durch  die  mechanische  Erschütterung,  als 
durch  die  plötzliche  Einwirkung  der  Kälte.  Nebst  diesem  Ein- 
drucke auf  das  peripherische  Nervensystem,  welcher  von  einer 
grösseren  Innervation  von  den  Centraltheilen  begleitet  zu  sein 
scheint,  wird  auch  ein  massiger  Einfluss  auf  die  Capillarien  geübt 
und  reflectorisch  durch  die  Kälte  und  den  mechanischen  Reiz  die 
Herzaction  kräftiger  angeregt.  Diese  Einwirkungen  erfahren  aber 
mannigfache  Modifikationen  nach  der  Dauer  der  Begiessungen, 
nach  der  raschen  Aufeinanderfolge  ilerselben,  nach  dem  Tempe- 
raturgrade des  Wassers,  nach  der  Ausdehnung,  in  welcher  die 
Körpertheile  von  den  Begiessungen  betroffen  werden ,  nach  der 
Fallkraft  derselben  und  nach  den  Proceduren,  welche  man  den 
Begiessungen  folgen  lässt,  z.  B.  Abreibungen  der  Haut,  Abklat- 
schungen u.  s.  w.  Die  Art  und  Weise,  in  welcher  die  Begiessun- 
gen und  Douchen  vorgenommen  werden,  haben  daher  den  gröss- 
ten  Einfluss  auf  die  Wirkung  derselben. 
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Die  gewaltigen  Uebergiessungen  des  Kopfes,  ^welche  man 
früher  in  roher  Weise  in  vielen  Badeorten  anwendete,  haben  viel 
häufiger  Schaden  als  Nutzen  gebracht.  Jetzt  weiss  man  den  mäch- 
tigen Einfluss,  den  solche  Kopfdouchen  auf  das  Centralnerven- 
system  üben,  zu  schätzen,  und  wendet  sie  nur  in  seltenen  Fällen 
an,  wo  man  eben  eine  intensive  Erschütterung  hervorbringen  will. 

Die  locale  kalte  Douche  wirkt  auf  Theile  angewendet, 
in  denen  die  Energie  des  Nervensystems  gesunken  und  die  Reiz- 
barkeit der  Capillarien  vermindert  ist,  belebend  auf  diese  beiden 
Faktoren.  Auch  die  Aufsaugung  wird  durch  die  massige  Congestio- 
nirung,  welche  diese  Localdouche  mit  kaltem  Wasser  hervorruft) 
befördert. 

Die  kalten  Douchen  werden  am  besten  in  einer  Temperatur 
zwischen  8  und  10°  C.  angewendet;  zuweilen  auch  kühler  in  ein- 
zelnen Fällen  bis  0°  C.  Man  soll  die  Douchen  nicht  unmittelbar 
nach  der  Mahlzeit  anwenden,  weil  sonst  leicht  Verdauungsbe- 
schwerden und  Uebelkeiten  entstehen.  Bei  der  Douche,  die  nicht 
bloss  einzelne  Körpertheile  treffen  soll,  muss  man  trachten,  die 
ganze  Körperoberfläche  gleichmässig  dem  Wasserstrahle  auszu- 
setzen. Die  Dauer  der  Douche  richtet  sich  je  nach  dem  Eintritte 
der  Reaction. 

Traumatische  Lähmungen. 

Das  Object  von  Badekuren  bilden  traumatische  Lähmungen, 
die  durch  eine  störeude  äussere  Einwirkung,  durch  Quetschung 
Zerrung,  Druck  und  auch  Erschütterung  verursacht  werden.  Diese 
schädlichen  äusseren  Einflüsse  können  entweder  unmittelbar  Läh- 
mung der  Nerven  verursachen,  oder  sie  rufen  Entzündung  und 
Exsudation  und  hiedurch  mittelbar  durch  Druck  auf  den  Nerven 
Lähmung  hervor. 

Die  Thermalbäder  können  daher  sobald  die  traumatischen 
Einflüsse  nicht  zu  heftig  waren  und  die  Störung  nicht  zu  eingrei- 
fend, in  doppelter  Richtung  wirksam  sein  durch  unmittelbare 
Weckung  der  Nervenkraft,  Erregung  und  Belebung  der  Nerven  so 
wie  durch  Entfernung  der  hemmenden    Ursachen,  Resorption    der 

Exsudate. 

Die  bereits  wiederholt  genannten  indifferenten  Ther- 
men, ferner,  wenn  die  Exsudate  bedeutend  sind,  die  Moorbä- 
der und  die  Soolthermen    leisten  hier  ausgezeichnete  Dienste 
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und    ist   ganz    besonders    die  Verbindung  der  Thermalbehandlung 
mit  Anwendung  der  Electricität  zu  empfehlen. 

Die  Bäder  müssen  beiss  (30  bis  34°  R.)  und  die  Douchen 
recht  kräftig  angewendet  werden.  Erfolg  lässt  sich  aber  hier  nur 
von  einer  längere  Zeit  (mehrere  Monate)  fortgesetzten  Badekur 
erwarten  und  ist  es  deshalb  zweckmässig  während  derselben  Ruhe- 
pausen eintreten  zu  lassen. 

Den  traumatischen  Lähmungen  reihen  sich  jene  an,  welche 
durch  die  mannigfachsten  Exsudationen  im  Verlaufe  von  Krank- 
heiten entstehen  können  und  im  Drucke  des  Exsudates  auf  mo- 
torische Nerven  ihre  Veranlassung  haben.  Auch  von  diesen  Läh- 
mungen gilt  das  oben  Gesagte.  Die  specielle  Indication  für  die 
einzelnen  Arten  der  Bäder  wird  von  den  die  Lähmung  mittelbar 
veranlassenden  Krankheitsformen  abhängen. 

Beiden  nach  schweren  Puerperien  zurückbleibenden 
Lähmungen  finden  die  Eisenmoorbäder  und  die  kohlensäure- 
reichen Soolbäder  ihre  vorzüglichste   Anzeige. 

Die  Eisenmoorbäder  von  Marienbad,  Franzensbad, 
Elster  haben  einen  unläugbar  die  Blutbildung  befördernden  Ein- 
fluss,  welcher  hier  gleich  ihrer  Resorption  einleitenden  Eigen- 
schaft von  hoher  Bedeutung  ist.  Die  Resultate,  welche  diese  Bä- 
der bei  solchen  Lähmungen  hervorbringen,  sind  oft  überraschend. 

Eines  speciellen  Rufes  erfreuen  sich  die  S  o  o  1  b  ä  d  e  r  als 
ganz  vorzüglich  bei  den  Lähmungen  wirkend,  welche  nach  Puer- 
peralprozessen  zurückbleiben  und  in  Exsudationen  ihren  Grund 
haben,  welche  auf  Nerven  drücken  oder  in  den  Nervenscheiden 
selbst  abgelagert  sind.  Durch  Belebung  der  capillaren  Blutcircula- 
tion  und  Reizung  des  peripherischen  Nervennetzes  vermögen  in 
der  That  diese  Bäder  einerseits  die  Resorption  des  Exsudates  zu 
befördern  und  somit  das  ätiologische  Moment  der  Lähmung  zu 
beseitigen,  anderseits  die  Nerventhätigkeit  überhaupt  zu  steigern. 
Dabei  ist  ferner  auch  der  Einfluss  der  Soolbäder  auf  den  Ge- 
sammtstoffwechsel  nicht  ausser  Acht  zu  lassen. 

Von  den  Soolbädern  sind  am  wirksamsten  diejenigen,  welche 
bedeutenden  Reichthum  an  Kohlensäure  haben  und  mit  der  ihnen 
zukommenden  natürlichen  Temperatur  benützt  werden  können. 

Darum  sind  die  Soolbäder  von  Kissingen,  besonders  aber 

die  Thermalsoolen  von  Rehme,  Nauheim  sehrempfehlenswerth. 

Den  Soolbädern  reihen  sich  in   ihrer  Wirkung    die  Kochsalz. 

thermen  von  Wiesbaden,  Baden-Baden    und    Bourbonne 

les  bains  an,  wiewohl  die  Einwirkung  bei  diesen  keine  so  kräf- 
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tige  ist  als  bei  den  Soolthermen.  Sie  können  darum  auch  nur  bei 
leichteren  Formen  Verwerthung  finden. 


Lähmungen  nach  «etallvergiftungen. 

Derartige  Lahmungen  kommen  vorzugsweise  nach  chroni- 
schen Vergiftungen  mit  Blei  und  Quecksilber  zur  Beobachtung. 
Diese  Lähmungen  haben  wohl  in  Texturveränderungen  der  Nerven* 
selbst  ihren  Grund,  wiewohl  es  bisher  noch  nicht  ermittelt  ist 
welcher  Art  diese  Veränderungen,  welche  bei  Bleiintoxication  und 
Hydrargyrose  zu  Lähmungen  Veranlassung  geben.  Die  Lähmung 
kann  eine  halbseitige  oder  vollständige  sein,  oder  nur  einzelne 
Muskelgebiete  treffen.    Die  Prognose    ist  jedenfalls  keine  günstige. 

Badekuren  werden  bei  solchen  Lähmungen  nur  im  Be- 
ginne des  Leidens  und  bei  beschränkter  Verbreitung  desselben 
von  Nutzen  sein,  sobald  die  Degeneration  der  Nerven  grössere 
Fortschritte  gemacht  oder  die  Muskeln  bereits  regressive  Meta- 
morphose eingegangen,  werden  auch  die  Bäder  an  der  Grenze 
ihrer  Wirksamkeit  sein. 

Die  Schwefelbäder  haben  sowie  bei  den  Metallvergiftun- 
gen, so  auch  bei  den  hiedurch  veranlassten  Lähmungen  den  gross - 
ten  Ruf.  Man  schreibt  den  Grund  dieser  Wirksamkeit,  der  Fähig- 
keit des  Schwefels  bei,  sich  mit  dem  Quecksilber  und  Blei,  das 
im  Organismus  abgelagert  ist,  zu  verbinden  und  sie  aus  diesem  fort- 
zuschaffen. 

Die  durch  chronischen  Merkurialismus  entstandene  Lähmun- 
gen sowie  der  Tremor  mercurialis  geben  als  Symptom  des  chro- 
nischen Mercurialismus  das  Heilobjekt  für  Schwefelbäder,  deren 
Wirksamkeit  wir  bei  der  Balneotherapie  des  Merkurialismus  zu 
erklären  versuchten. 

Die  durch  Bleivergiftung  entstandene  Lähmung  findet  nach 
Brockman  ihr  „sicheres  Heilmittel"  im  Schwefel  und  zwar  in- 
nerlich als  Schwefelleber,  äusserlicb  in  Schwefelbädern  und  Dou- 
chen  mit  Schwefelwasserstoff.  Das  Muskelzittern  nach  Bleivergif- 
tung soll  durch  Schwefelbäder  sicher  geheilt  werden. 

Mag  die  physiologische  Erklärung  auch  noch  im  Dunklen 
sein,  nach  dem  gegenwärtigen  Standpuncte  der  Wissenschaft  lässt 
sich  bei  Lähmungen  in  Folge  von  Metall  Vergiftung  kein  Mittel 
mit  mehr  Zuversicht  empfehlen  als  die  Schwefelthermen. 

Die  Schwef  elb  äder  mit    hoher    Temperatur    und 
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insbesondere  die  Schwefelschlammbäder  erweisen  sich  hier 
am  wirksamsten.  Regen  schon  die  Schwefelbäder  die  Hautthätig- 
keit  in  mächtiger  Weise  an,  so  gilt  dies  in  noch  höherem  Grade 
von  den  Schwefelschlammbädern,  bei  denen  die  mechanische  Fric- 
tion  des  Schlammes,  seine  concentrirte  Wärme  sowie  die  minera- 
lischen und  flüchtigen  reizenden  Bestandtheile  eben  so  viele  be- 
deutsame Momente  sind,  um  die  Hautfunction  zu  steigern,  die 
Hauttemperatur  zu  erhöhen,  die  Resorption  zu  begünstigen  und 
die  Nerventhätigkeit  anzuregen.  Jene  S  cb  we  felschl  amm  bä- 
der  haben  den  stärksten  Effect,  welche  aus  Thermalwässern  den 
Schlamm  erhalten,  bei  denen  die  natürliche  Temperatur  eine 
hohe,  und  die  mineralische  Zusammensetzung  eine  reiche  ist. 

Die  Thermalbäder  von  Aachen,  Baden  bei  Wien,  Tep- 
li tz-Trenchin,  Mehadia,  Baden  in  der  Schweiz  und  die 
Schwefelschlammbäder  von  Py  8 tj  an,  Baden,  Teplitz -Tren- 
chin  finden  die  geeigneteste  Anwendung  und  wurden  in  diesen 
Bädern  manche  eclatante  Heilerfolge  erzielt.  Dieselbe  Verwerthung 
finden  auch  die  Schwefelthermen  der  Pyrenäen.  Den  hervorragend- 
sten Rang  unter  den  bezeichneten  Bädern  nehmen  unstreitig  die 
Thermen  Aachens  ein. 

Die  indifferenten  Thermalbäder  stehen  bei  Läh- 
mungen in  Folge  von  Metallvergiftung  der  Wirksamkeit  den  Ther- 
malbädern nach,  und  werden  nur  dann  angezeigt  sein,  wenn 
Schwefelwässer  nicht  vertragen  werden.  Schmelkes  bringt  die 
geringere  Wirkung  von  den  Thermalbädern  in  Teplitz  bei  Blei- 
lähmung mit  der  bei  derselben  verminderten  electro  -  musculären 
Contractilität  in  Zusammenhang.  Er  hat  bei  Bleilähmungen  nur 
an  jugendlichen  Individuen,  bei  frischer  Entstehung,  beschränk- 
tem Sitze  der  Paralyse  und  nicht  vorgerücktem  Muskelschwund 
erfreuliche  Besserung,  nie  aber  glänzende  Heilung  gesehen. 

Syphilitische  Lähnningen. 

Gegen  die  Lähmungen  in  Folge  constitutioneller  Syphilis 
verdienen  ausschliesslich  die  Schwefelthermen,  unter  ihnen 
in  erster  Reihe  die  kräftig  wirkenden  Thermalbäder  von  Aachen- 
Burtscheid  empfohlen  zu  werden. 

Die  syphilitischen  Hemiplegien  geben  die  günstigste  Prog- 
nose von  allen  Lähmungen,  wenn  sie  frühzeitig  zur  Behandlung 
kommen. 

Günstige  Aussichten  eröffnen  sich  auch  in  diesen  Bädern  für 
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Paralysen,  deren  Grund  in  syphilitischen  Knochenauftreibungen 
liegt,  welche  der  Rückbildung  fähig  sind. 

Anders  verhält  es  sich  mit  der  grossen  Mehrzahl  der  Fälle. 
welche  in  den  Schwefelbädern  zur  Behandlung  kommen;  die  Läh- 
mungen haben  meist  eine  längere  Zeit  bestanden,  oft  sind  nur 
noch  Paresen  vorhanden,  oft  scheint  auch  die  Syphilis  erloschen 
zu  sein;  es  sind  angreifende,  meist  mercurielle  Kuren  vorherge- 
gangen ;  die  Kranken  sind  mehr  oder  weniger  kachektisch  und 
heruntergekommen.  Alle  diese  Verhältnisse  lassen  die  Prognose 
in  Bezug  auf  die  Lähmung  selbst  nur  sehr  zweifelhaft  stellen. 

Die  Thermalkur  darf  in  allen  diesen  Fällen  nur  vorsichtig 
angewendet  werden,  namentlich  im  Beginne  und  bei  noch  vorhan- 
denen congestiven  Symptomen  und  Schwindel.  Sie  wirkt  sowohl 
im  Allgemeinen  verbessernd  auf  die  Constitution,  als  auch  gün- 
stig auf  die  getroffenen  Theile  durch  Beseitigung  der  Erschlaf- 
fung der  Muskeln  und  der  rheumatischen  Schmerzen.  Namentlich 
wirkt  in  solchen  Fällen  die  Douche  ungemein  günstig.  Kranke  der 
Art  fühlen  sich  nach  einer  solchen  Badekur  ungemein  wohl  und 
erfrischt,  bringen  den  Winter  in  einem  viel  leidlicheren  Zustande 
zu  und  sehnen  sich  meist  nach  der  Wiederholung  der  Kur.  Zweck- 
mässig ist  es,  mit  dieser  noch  andere  Mittel  zu  verbinden,  beson- 
ders das  Jodkalium  in  älteren  Fällen,  wo  bereits  Mercur  ge- 
braucht wurde,  die  Constitution  des  Kranken  sehr  gelitten  hat, 
und  Zeichen  eines  schweren  Gehirnjeidens  vorhanden  sind.  Der 
Mercurge brauch,  mit  der  Thermalkur  verbunden,  eignet  sich  mehr 
für  frische  Fälle,  wo  noch  andere  syphilitische  Symptome  vorhan- 
den sind  und  wo  der  Kranke  Anfangs  nicht  mercuriell  behandelt 
wurde.  (Reumont.) 

Liihinnngen  nach  erschöpfenden  Krankheiten. 

Erschöpfende  Krankheiten,  Wochenbetten,  grosse  Säftever- 
luste, geschlechtliche  Excesse,  langwierige  Fieber,  übermässige 
Anstrengungen,  haben  zuweilen  Lähmungen  in  ihrem  Gefolge, 
welche,  wenn  diese  nicht  in  Exsudationen  und  dadurch  bedingten 
Hemmungen  der  Nervenleitung  begründet  sind,  ihre  Veranlassung 
in  wahrer  Abschwächung  des  Nervensystems  haben.  Man  bezeich- 
net eine  idiopathische  Asthenie  als  Grund  solcher  Lähmungen. 

Für  diese  Lähmungen  sind  unter  allen  Arten  von  Bädern 
die  Eisenmoorbäder  und  die  kohlensäurehaltigen  Eisen- 
bäder die  geeignetesten. 
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Diese  beiden  Bäder  bilden  die  nervenstärkenden  Bäder, 
welche  bei  anämis  che  r  Basis  stoffreich  regeneriren  und  in- 
dem sie  den  ganzen  Stoffwechsel  verändern,  auch  die  gesunkene 
Nervenkraft  neu  beleben.  Sie  sind  die  wirksamsten  Quellen  bei 
Paresen  und  Paralysen,  welche  nach  erschöpfenden  Krankheiten, 
zumal  nach  Typhus  zurückbleiben  (ferner  nach  Puerperalproces- 
sen) oder  die  in  übermässiger  Erschöpfung  der  Nervenkraft  im 
allzustarken  Aufwände  der  motorischen  Kraft,  in  Ueberreizung 
durch  Convulsionen,  oder  in  lange  dauernder  Unthätigkeit  der 
Üewegungsorgane  ihren  Grund  haben. 

Die  Kurorte,  welche  Eisenbäder  besitzen  (Schwalbach, 
Königswarth,  Bocklet,  Pyrmont,  Stehen,  Spaa  etc.) 
wurden  oft  genug  genannt.  Wir  geben  aber  hier  speciell  jenen 
Kurorten  den  Vorzug,  welche  beide  Arten  von  Bädern  vereinigen 
und  die  combinirte  Anwendung  von  Eisenmoorbädern  und  Stahl- 
bädern gestatten,  daher  besonders  Marienbad,  Franzens- 
bad, Elster,  auch  Muskau  und  Meinberg. 

Dringende  Empfehlung  verdient  hier  auch  die  Anwendung 
der  Eisenthermen  von  S  z  1  i  a  c  s  und  V  i  c  h  n  y  e,  welche 
durch  die  ihnen  eigentümliche  höhere  Temperatur  bei  grossem 
Reichthum  an  Kohlensäure  vollkommen  geeignet  sind,  energisch 
regenerirend  und  anregend  auf  das  Gesammt  -  Nervensystem  zu 
wirken. 

Die  kohlensäurehaltigen  ^iseubäder  sollen  nicht  länger  als 
15  bis  25  Minuten  genommen  werden  und  ihre  Temperatur  eine 
massig  warme  sein  (24  bis  20°  R.  am  geeignetsten). 

Wenn  die  Anämie  bei  solchen  Lähmungen  nicht  ausgeprägt 
ist,  so  werden  auch  die  milderen  indifferenten  Ther- 
men von  Gast  ein,  Wildbad,  Schlangenbad,  Tuff  er, 
Tobelbad,  Johannisbad,  Neuhaus  empfohlen,  bei  denen 
auch  die  stärkende  Gebirgsluft  dieser  Orte  zur  Hebung  der 
Nervenfunctionen  beiträgt    und    die    Regenerationskur   begünstigt. 

Hohe  Temperaturgrade  eignen  sich  hier  nicht  und  daher 
kömmt  es,  dass  auch  Teplitz  auf  solche  Paralysen,  denen  eine 
idiopathische  Asthenie  zu  Grunde  liegt,  keinen  günstigen  Ein- 
fluss  übt. 

Die  Gasteiner  Quelle  geniesst  vorzüglich  den  Ruf,  dass 
sie  durch  positive  Vermehrung  der  Nervenkraft  restaurire.  Das  wirk- 
same Princip  dieser  Quelle  wird  der  bedeutenden  electromotori- 
schen  Kraft  der  Therme,  die  nach  Dubois  Raymond's  Versuchen 
mit  der  Nervenkraft  identisch  sein  soll,  zugeschrieben.   Wo    daher 
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die  Nervenkraft  absolut  mangelt,  wird  Gast  ein  zu  versuchen 
sein. 

Sehr  zweckmässig  ist  es,  mit  den  allgemeinen  Bädern  Dou- 
chen  auf  die  gelahmten  Extremitäten  zu  verbinden. 

Seebäder  leisten  namentlich  als  Nachkur  nach  dem  Ge- 
brauch anderer  Kuren  und  wenn  die  allgemeinen  Kräfte  nicht  sehr 
erschöpft  sind,  zuweilen  gute  Dienste. 

Bei  allen  derartigen  Lähmungen  ist  die  Trinkkur  mit  kräf- 
tigen reinen  Eisenwässern  oder  mit  den  durch  hohen  Eisen- 
gehalt ausgezeichneten  Eisensäuerlingen  von  grosser  Wichtig- 
keit. Wir  halten  es  jedoch  nicht  für  geeignet,  die  Trinkkur  zu- 
gleich mit  der  Badekur  vorzunehmen,  sondern  man  lasse  diese 
der  anderen  folgen ;  indem  sonst  durch  das  gleichzeitige  Trinken 
und  Baden  die  Kräfte  leicht  noch  mehr  erschöpft  werden.  Es  gilt 
dies  natürlich  von  sehr   herabgekommenen  Individuen. 

Schliesslich  wollen  wir  noch  erwähnen,  dass  bei  Lähmungen 
ausser  den  bezeichneten  Arten  von  Bädern  auch  Sandbäder, 
das  Liegen  im  warmen,  trockenem  Sande,  Schlackenbäder, 
animalische  Bäder  empfohlen  werden.  Zu  den  Schlackenbädern 
bereitet  man  die  Badeflüssigkeit,  indem  die  aus  dem  Hochofen  flies- 
sende schon  etwas  konsistent  werdende  Schlacke  ausgeschöpft 
und  in  Form  eines  Kuchens  in  kaltes  Wasser  geworfen  wird,  wel- 
ches unter  Bildung  von  Schwefelwasserstoff  sich  stark  erwärmt 
und  zum  Abkühlen  langer  Zeit  bedarf. 

Die  Bestandtheile  der  Schlackenbäder  sind  wechselnd.  Man 
fand  darin  kieselsaures  Eisen  (auch  Mangan)  und  viel  Schwefeleisen. 

Die  animalischen  Bäder  bestehen  in  der  Anwendung  frisch 
geschlachteter  Thiertheile,  besonders  der  Eingeweide  auf  die  ge- 
lähmten Gliedmassen.  Zu  diesen  Bädern  könnte  man  auch  die 
Ameisenbäder  zählen,  welche  aber  längst  im  Rumpelkasten  alter 
„Bade"-Methoden  verschollen  sind. 

Neuralgien. 

Unter  Neuralgien  versteht  man  jene  als  Schmerzen  empfun- 
dene Zustände  der  Nerven,  bei  denen  eine  Gewebsstörung  in  dem 
Gebiete  der  peripherischen  Nervenausbreitung  fehlt.  Die  Reize, 
welche  auf  die  Nervenstämme  einwirken,  Neuralgien  hervorrufen, 
lassen  sich  zum  Theile  nachweisen,  zum  Theile  aber  nicht  erken- 
nen. Die  Disposition  für  Neuralgien  ist  nach  der  Individualität 
verschieden. 
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Sie  kommen  häufig  vor  bei  blutarmen  schwächlichen  Personen, 
aber  auch  bei  Individuen  mit  habitueller  Hyperämie  der  Unter- 
leibsorgane, bei  Arthritikern,  bei  constitutioneller  Syphilis,  bei 
chronischen  Exanthemen,  bei  Metallvergiftung;  ferner  bei  mannig- 
fachen Leiden  der  Unterleibsorgane  und  bei  Krankheiten  des 
Herzens. 

Die  häufigsten  schädlichen  Einflüsse,  welche  direct  Neural- 
gien, verursachen,  sind:  Verletzungen  der  Nerven,  Reizungen  der- 
selben durch  fremde  Körper,  Zerrungen  der  Nerven  durch  contra- 
hirte  Narben,  Druck  durch  Aneurismen,  Exostosen,  Neubildungen, 
Ueberfüllung  des  Venenplexus  in  der  Umgebung  der  Nerven  an 
den  Stellen,  an  welchen  die  Nerven  durch  knöcherne  Kanäle  tre- 
ten. Den  sogenannten  rheumatischen  Neuralgien  liegt  wahrschein- 
lich Hyperämie  und  oedematöse  Schwellung  des  Neurilems  zu  Grunde. 

Gewöhnlich  tritt  der  Schmerz  bei  Neuralgien  in  zweierlei 
Formen  auf:  Einmal  als  anhaltender,  durch  Druck  vermehrter, 
auf  umschriebene  Punkte  der  Nervenbahn  beschränkter,  nicht  sehr 
heftiger,  aber  lästiger  Schmerz,  das  andere  Mal  in  einzelnen  An- 
fällen auftretend,  als  ein  von  jenem  Punkte  nach  dem  Verlaufe 
des  Nerven  ausstrahlender,  äusserst  quälender,  fast  unerträglicher 
Schmerz. 

Die  Balneotherapie  sucht  die  Neuralgien  vorzüglich 
durch  Bäder  aber  auch  durch  die  Trinkkur  zu  bekämpfen. 

Die  Indikationen  für  den  innerlichen  Gebrauch  der 
Mineralwässer  werden  vorzüglich  durch  die  den  Neuralgien  zu 
Grunde  liegenden  Krankheiten  und  durch  die  constitutionellen 
Verhältnisse  des  Patienten  gegeben.  Wenn  Abdominalplethora  bei 
kräftigen,  fettreichen  Personen  den  Grund  der  Neuralgien  gibt, 
wird  Marienba d's  Kreuzbrunnen  und  Ferdinandsbrunnen  ver- 
ordnet; wenn  Leber-  oder  Milztumoren  die  Veranlassung  bilden, 
finden  vorzüglich  Karlsbad's  Thermen  ihre  Anzeige;  scrophu- 
lösen  Individuen  wird  man  die  Kochsalzwässer  von  Kissingen, 
Homburg,  Baden-Baden,  Wiesbaden  empfehlen,  oder  bei 
zarterer  Constitution  die  Quellen  von  Ems,  Luhatschowitz, 
Soden;  den  durch  Syphilis  und  Metallcachexie  Geschwächten 
wird  man  den  innerlichen  Gebrauch  der  Thermen  von  Aachen  i 
Burtscheid,  Baden,  Szobrancz  verordnen  u.  s.  w. 

Am  allerhäufigsten  wird  man  jedoch  Gelegenheit  haben  die 
bekannten  kräftigen  reinen  Eisenwässer  von  Schwalbach,  Spaa, 
Pyrmont,  Königswart,  Szliäcs  und  die  Eisensäuerlinge  von 
Franzensbad,Elster,Rippoldsau,Pyrawarthzu  empfeh- 
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len,  da  die  Anämie  die  wesentlichste  Rolle  bei  Neuralgien  spielt 
und  die  Verbesserung  des  Stoffwechsels  und  der  Ernährung,  wel- 
che durch  den  innerlichen  Gebrauch  der  eisenhaltigen  Quellen 
erzielt  wird,  zumeist  den  günstigsten  Rückschlag  auf  die  Neural- 
gien übt.  Anderseits  geht  man  jedoch  zu  weit,  wenn  man  behaup- 
tet, alle  Neuralgien,  welche  anämischer  Blutbeschaffenheit  einher- 
gehen, durch  Eisenwässer  glücklich  bekämpfen  zu  können.  Die 
Neuralgien  bleiben  nicht  selten  noch  zurück,  nachdem  die  Anämie 
bereits  geheilt  ist. 

Warme  Bäder  treten  den  Neuralgien  auf  doppeltem  Wege 
entgegen.  Sie  beruhigen  nämlich  die  excessive  Erregung  der  sen- 
siblen Nerven  und  sind  anderseits  in  gewissen  Fällen  auch  im 
Stande,  das  ätiologische  Moment  der  Hyperästhesie  zu  entfernen 
und  so  der  Causalindication  direct  zu  entsprechen. 

Die  beruhigende,  schmerzstillende  Wirkung  lauwarmer  Bäder 
wurde  bereits  mehrfach  hervorgehoben.  Diese  Wirkung  kömmt 
den  gewöhnlichen  Wasserbädern,  deren  Temperatur  eine  geringere 
als  die  der  gewöhnlichen  thierischen  Wärme  ist,  schon  zu  und  in 
noch  erhöhtem  Grade  den  Thermen.  Die  Erklärung  dieser  sedativen 
Kraft  der  Thermen  gab  zu  manchen  Hypothesen  Veranlassung. 
Harless  schrieb  diese  Kraft  dem  in  den  Thermen  enthaltenen 
Azot  zu,  und  wollte  aus  dessen  Verbindung  mit  Wasserstoff  das 
Prinzip  der  Narkosis  und  das  mächtige  Agens  beim  schmerzhaf- 
ten Erethismus  des  Nervensystems  erklären.  Andere  Beobachter 
schrieben  diese  scpirende  Eigenschaft  der  spezifischen  telluri- 
schen  Wärme  zu. 

Anderseits  vermögen  die  warmen  Bäder  das  ursächliche  Mo- 
ment der  Neuralgie  in  manchen  Fällen  zu  bekämpfen,  indem  sie 
die  durch  atmosphärische  Einflüsse  gestörte  Hautthätigkeit  nor- 
malisiren,  oder  bei  anderer  Gebrauchsweise  durch  mächtige  Erre- 
gung der  Hautfuuction  das  pathische  Produkt,  welches  sich  auf 
das  sensible  Nervengebilde  als  permanenter  Reiz  localisirte,  all- 
mälig  der  Haut  zur  Ausscheidung  übertragen,  und  nicht  selten 
sogar  konsekutive  Veränderungen  der  fibrösen  Gewebe,  durch  wel- 
che die  Sensiblitiitsnerven  ihren  Lauf  nehmen  und  krankhaft  er- 
regt werden,  nach  und  nach  rückbilden  und  zur  Aufsaugung 
bringen. 

Es  werden  bei  den  Neuralgien  die  indifferenten  Ther- 
men, die  Schwefelthermen  und  die  Kochsalzthermen 
verwerthet,  ferner  die  kohlensäurereichen  Stahlbäder  und  die 
kohlensauren  Gasbäder,  endlich  die  Eisenmoorbäder. 


350 

Was  die  Gebrauchsweise    der  warmen  Bäder  bei  Neu- 
ralgien betrifft,  so  gelten  vorzüglich  folgende  Regeln : 

Die  Bäder  werden  am  besten  im  Allgemeinen  bei  einer  Tem- 
peratur von  29°  R.  (laue  Bäder)  wirken,  indem  sie  bis  zu  diesem 
Wärmegrade  die  Reizbarkeit  der  Nerven  herabzustimmen  vermö- 
gen, den  Erethismus  beruhigen  und  so  dem  Charakter  der  Algie 
entgegentreten.  Höhere  Temperaturgrade,  29°  R.,  sind  dann  an- 
wendbar, wenn  mau  eine  mächtige  Erregung  der  Hautfunction  zu 
bewirken  beabsichtiget,  um  patbische  Producte  auszuscheiden  oder 
Exsudate  zur  Resorption  zu  bringen,  welche,  wie  diess  bei  rheu- 
matischer oder  gichtischer  Neuralgie  der  Fall  ist,  den  Grund  der 
Neuralgie  abgeben  und  wo  dennoch  die  beruhigende,  schmerzstil- 
lende Wirkung  des  Bades  nicht  genügt.  Auch  in  solchen  Fallen 
beginnt  man  am  besten  mit  lauen  Bädern  und  steigert  allmälig 
die  Temperatur.  Bäder  mit  einer  Temperatur  von  mehr  als  31° 
R.  sind  bei  stärkeren  Neuralgien  kaum  anwendbar,  auch  wenn  das 
Grundleiden  ihren  Gebrauch  rechtfertigt  oder  gar  gebietet.  Heisse 
Bäder  rufen  meist  den  Schmerzparoxysmus  hervor  und  steigern 
die  Hyperästhesie  des  Nervensystems. 

Die  Bestimmung  der  Badetemperatur  richtet  sich  übrigens 
nach  der  speciellen  Constitution  des  Kranken  und  nach  der  Form 
der  Neuralgie.  Torpide  Personen  verlangen  einen  höheren  Wär- 
megrad, als  erethische  Naturen,  die  Femoral-Neuralgie  verträgt 
viel  Wärme,  während  die  Facial-Neuralgie  durch  diese  sehr  leicht 
verschlimmert  wird. 

Wenn  Neuralgien  wiederholt  bei  der  Anwendung  lauer  oder 
warmer  Bäder  Verschlimmerungen  erfahren,  so  sind  diese  Exacer- 
bationen kein  Zeichen  einer  eintretenden  Besserung,  sondern  be- 
weisen, dass  in  solchen  FMllen  die  warmen  Bäder  überhaupt  nicht 
vertragen  werden  und  man  muss  von  ihrer  Anwendung  auch  Ab- 
stand nehmen. 

Die  Dauer  des  Bades  unterliegt  ebenfalls  mannigfachen,  von 
der  Individualität  gebotenen  Schwankungen. 

Laue  Bäder,  welche  die  Reizbarkeit  herabstimmen  sollen, 
werden  eine  halbe  bis  eine  Stunde,  zuweilen  sogar  länger  genom- 
men. Der  Aufenthalt  im  warmen  Bade,  das  eine  vermehrte  Thä- 
tijxkcit  des  Hautorganes  hervorrufen  soll,  wird  nicht  über  20  bis 
25  Minuten  ausgedehnt  werden,  weil  sonst  leicht  die.  Neuralgie 
von  Neuem  geweckt  wird. 

Die  warme  Douche  darf  nur  mit  Vorsicht  geübt  werden,  da 
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ihr  Reiz  zuweilen  die  Sensibilität  noch  steigert  und  die  Neuralgie 
stärker  hervorruft. 

Am  meisten  anwendbar  ist  sie  für  Neuralgien,  welche  mit 
Parese  der  Motilität  auftreten.  Die  Douche  muss  so  geleitet  wer- 
den, dass  jene  Stellen,  wo  der  kranke  Nerv  oberflächlich  verläuft, 
und  bei  der  Exploration  mit  dem  Finger  schmerzhaft  ist,  vom 
Wasserstrahl  verschont  bleiben. 

Bei  manchen  Neuralgien  wendet  man  erfolgreich  die  schot- 
tische Douche  mit  wechselndem  warmen    und    kalten  Strahle    an. 

Erfolglos  werden  alle  Arten  von  Bädern  bei  Neuralgien  dann 
sein,  wenn  Aftergebilde  im  Gehirne  oder  Rückenmark,  welche  das 
centrale  Ende  der  peripheren  Nerven  comprimiren,  die  Neuralgie 
begründen  oder  wo  diese  durch  zerrende  Narben,  carcinomatöse 
Entartungen  und  Knochenauftreibungen  bedingt  wird. 

Aber  auch  in  jenen  Fällen,  in  denen  die  Bäder  auf  die  Neu- 
ralgie unbezweifelt  beschwichtigend  wirken,  wäre  es  voreilig,  zu 
bald  zu  triumphiren,  denn  nur  zu  häufig  zeigten  die  nach  einiger 
Zeit  auftretenden  Paroxysmen,  dass  von  einer  vollständigen  Hei- 
lung nicht  die  Rede  ist.  Am  günstigsten  sind  die  Heilungsre- 
sultate durch  Bäder  bei  rheumatischen  Neuralgien. 

Betreffs  der  Indication  der  indifferenten  Thermen  gilt  im 
Allgemeinen  das  was  Schmelkes  präcise  im  Speciellen  betreffs 
der  Teplitzer  Bäder  angibt,  ( Teplitz  gegen  Neuralgien,  186ti.)  dass 
sie  nämlich  ihre  Anzeige  finden: 

1 .  Bei  der  idiopathischen  Neuralgie,  wo  sich  näm- 
lich aus  der  Anamnese  und  Symptomengruppe  mit  Wahrschein- 
lichkeit annehmen  lässt,  dass  der  Hochstand  der  Sensibilität  ohne 
jede  anatomische  Veränderung  des  Nerven  oder  seiner  Umgebung 
bestehe. 

2.  Bei  der  Neuralgie  in  Folge  von  Neuritis,  in  so 
ferne  durch  jene  Bäder  materielle  Alterationeu  geringeren  Grades 
noch  rückzubilden  und  auszuscheiden  sind,  nur  muss  der  Entzün- 
dungsprocess  schon  vollkommen  erloschen  sein. 

3.  Bei  der  Neuralgie  in  Folge  von  Trauma.  Die 
Thermen  besänftigen  in  solchen  Fällen  die  exaltirte  Erregung 
der  Nerven  und  bat  sich  in  Folge  des  Trauma's  in  der  Nachbar- 
schaft der  Nerven  ein  Exsudat  gebildet,  welches  ihn  dauernd 
reizt,  so  realisiren  sie  nicht  selten  zugleich  die  Causalindicationen, 
indem  sie    ähnliche    Ausschwitzungen  verflüssigen   und  resorbiren. 

4.  Bei  der  Neuralgie  in  Folge  mechanischen  Dru- 
ckes bieten  sie,  wenn  die  Ursache  bereis  entfernt  ist,   und    die 
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schmerzhafte  Hyperästhesie   dennoch    stationär    zurückbleibt,    die 
erfreulichsten  Resultate. 

5.  Bei  der  Neuralgie  in  Folge  von  Rheumatose  be- 
wahren sich  jene  Thermen  am  glänzendsten.  Möge  der  schädliche 
atmosphärische  Einfluss  auf  das  Hautorgan  mittelst  Reflexaktion  auf 
einen  sensiblen  Nerven  sich  als  Neuralgie  primär  offenbaren  und  dann 
erst  auf  einen  sensiblen  Nerven  ihren  Ursprung  gemacht  haben, 
oder  möge  endlich  die  Neuralgie  durch  das  Product  einer  rheu- 
matischen Entzündung  des  Neurilems  begründet  sein;  so  werden 
sich  jene  Bäder  bei  verschiedenen  Wärmegradationen  theils  durch 
Normalisirung  der  Hautsensibilität  und  Wiederherstellung  der  hy- 
giänen  Ausscheidung,  theils,  wenn  auch  nur  in  seltenen  Fällen 
durch  Verflüssigung  und  Aufsaugung  der  Exsudate  bewähren. 

6.  Bei  der  Neuralgie  in  Folge  von  Arthritis.  Die 
Thermalbäder  fördern  hier  den  Eliminationsprocess,  indem  sie 
den  auf  das  Nervengebilde  hier  abgelagerten  Gichtstoff,  der 
die  Algie  begründet,  nach  der  Haut  leiten  und  ausscheiden  oder, 
in  den  glücklichsten  Fällen,  eine  normale  Gelenksphlegmone  her- 
vorrufen und  so  den  Nerven  von  der  Localisation  des  ihn  reizen- 
den excrementiellen  Stoffes  befreien. 

Bei  der  Neuralgie  in  Folge  von  Rheumatose,  Arthritis,  Trau- 
ma, und  mechanischem  Drucke  halten  wir  vorzüglich  die  Ther- 
men von  Teplitz,  Gastein,  Pfäffers,  Ragatz,  Wildbad, 
Warmbrunn,  Plombier  es  und  ihnen  sich  anreihend,  die 
Thermen  von  Ofen,  bei  der  idiopathischen  Neuralgie  und  jener 
in  Folge  von  Neuritis  mehr  die  Thermalbäder  von  Land  eck, 
Schlange  nbad,  Neu  haus,  Tobelbad,  Johannisbad, 
Tuff  er  angezeigt. 

Von  den  speciellen  Formen  der  Neuralgien  eignen  sich 
vorzüglich  für  den  Gebrauch  der  bezeichneten  Thermen:  Die 
Ischias,  die  Cervico-Brachial-Neuralgie,  die  Intercostal-Neuralgie 
die  Migräne  und  die  Gastralgie.  Die  Neuralgie  des  Tragemius  hat 
weniger  günstige  Resultate. 

Die  exquisite  Form  der  Prosopalgie  sagt  S  ch  melke  s,  fin- 
det in  Teplitz  nur  selten  Linderung.  Dagegen  bewähren  sich 
diese  Thermen  doch  als  ein  sehr  schätzbares  Heilmittel  in  milde- 
ren Formen  des  Gesichtsschmerzes.  Hat  sich  die  Neuralgie  des 
Quintus  aus  einem  heftigen  Rheumatismus  der  Gesichtsmuskeln 
herausgebildet,  durch  Fortpflanzung  auf  einen  oder  den  anderen 
sensiblen  Nervenzweig,  begründet  eine  rheumatische  Ausschwitzung 
in's  Neurilem,  eine  rheumatische  Anschwellung  des   Periosts  eines 
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Gesichtskuochens,  an  welchem  Zweige  des  Trigeminus  ihren  Ver- 
lauf nehmen,  die  Neuralgie,  oder  theilt  sich  in  ähnlicher  Weise 
eine  gichtische  Affection  nachbarlicher  Gebilde  einzelnen  Nerven- 
zweigen mit,  so  ist  von  Teplitz  bei  der  Rückbildungsfäbigkeit  sol- 
cher materieller  Veränderungen  Hilfe  zu  erwarten. 

2.  Die  Schwefelthermen  eignen  sich  besonders  für  jene 
Neuralgien,  welche  in  Rheumatismus  oder  Metallcachexie,  beson- 
ders Blei-  und  Mercurialvergiftung  ihren  Grund  haben,  oder  mit 
syphilitischen  Affectionen  in  Verbindung  stehen.  Die  Thermen 
von  Aachen-Burt scheid,  Baden  bei  Wien,  Pystjan,  Tep- 
litz-Tr enchin,  Mehadia,  Baden  in  der  Schweiz,  Schinz- 
nach,  die  Schwefelthermen  der  Pyrenäen  finden  in  diesen  Fällen 
ihre  geeignete  Verwerthung  und  in  manchem  dieser  Kurorte  an 
den  Schwefelschlammbädern  die  geeignete    Unterstützung. 

Die  mit  dem  meisten  Vortheil  in  den  Schwefelthermen  be- 
handelten Neuralgien  sind  die  der  Ischiadischen,  Intercostal-  und 
Brachialnerven. 

Die  Thermalkur  muss  in  den  meisten  Fällen  energisch  und 
längere  Zeit  fortgesetzt  werden.  Sie  wird  in  allen  Formen,  vor- 
züglich aber  als  Douche  und  Dampfbad  angewendet. 

3.  Die  Kochsalzthermalbäder  von  Wiesbaden,  Ba- 
den-Baden, die  Soolbäder  von  Nauheim,  Rehme,  Kissin- 
gen, sowie  die  Salzdunstbäder  daselbst  haben  vorzüglich  bei  je- 
nen Neuralgien  Erfolg,  denen  man  „rheumatische  oder  gichtische 
Reizung"  der  Nerven  subponiren  kann  oder  wo  Scrophulose  als 
Grund  des  Nervenleidens  nachweisbar  ist,  endlich  wenn  dieses 
mit  Unterleibsleiden  im  Zusammenhange  steht. 

4.  Die  kohlens  äurer  eichen  Stahlbäder  von  Szli- 
acs,  Vichnye,  Schwalbach,  Pyrmont,  Bocklet,  Ste- 
hen Franzensbad,  Elster,  Marienbad,  sowie  ganz  beson- 
ders die  Eisenmoorbäder  in  den  letztgenannten  Kurorten 
sind  die  am  vorzüglichsten  wirksamen  Bäder,  wenn  die  Neuralgien 
in  Anämie  und  Chlorose  begründet  sind,  oder  als  Begleiter  von 
Uterinalleiden  erscheinen. 

-Hemicranie,  zumal  wenn  die  Anfälle  zur  Menstruationszeit 
stärker  erscheinen,  Gastralgie,  Intercostal-Neuralgie  in  Begleitung 
chronischer  Uterinalleiden,  Lumbo  -  Abdominal  Neuralgie  sind 
die  für  Stahlbäder  und  Eisenmoorbäder  geeignetesten  Formen. 

Von  sehr  wohlth'atiger  palliativer  Wirkung  sind  häufig 
Moorumschläge  auf  die  schmerzhaften  Punkte. 

5.  Kohlensaure  Gasbäder  in  Pyrmont,  Nauheim, 

Kisch,  Balneotherapie.  11.  Abth.  23 
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Homburg,  Marienbad,  Franzensbad  u.  s.  w.  werden  zu- 
weilen mit  Erfolg  gegen  Neuralgien  angewendet,  bei  denen  man 
die  Ursache  der  Neuralgie  nicht  kennt  oder  nicht  beseitigen 
kann,  die  Erregbarkeit  des  kranken  Nerven  jedoch  herabmindern 
will.  Die  Fähigkeit  des  kohlensauren  Gases,  die  Empfänglichkeit 
für  Gefühlseindrücke  und  Reize  herabzumindern  d.  h.  anästhesi- 
rend  zu  wirken,  ist  schon  lange  bekannt.  Man  leitet  den  koh- 
lensauren Gasstrom  mittelst  Schläuchen  auf  die  Nervenbahnen, 
welche  der  Sitz  der  Neuralgien  sind. 

Die  Hydrotherapie  erzielt  bei  Neuralgien  keinesfalls  so 
glänzende  Erfolge  als  manche  Kaltwasser  -  Enthusiasten  be- 
haupten. 

Man  soll  die  hydriatische  Behandlung  hier  jedenfalls  nur 
mit  den  gelindesten  Mitteln  beginnen  und  nur  allmälig  steigern 
und  vorsichtig  zu  stärkeren  Eingriffen  übergehen.  Nasse  Ein- 
packungen des  leidenden  Theiles,  Liegenlassen  der  feuchten 
Ueberschläge  bis  zur  Erwärmung  des  Körpers,  hierauf  Abwa- 
schung und  leichte  Frottirung  in  einem  abgeschreckten  Halbbade 
(von  18°  R.),  leisten  oft  gute  Dienste. 

Kalte  Douchen  auf  die  betreffenden  Theile  sind  erst  dann 
anzuwenden,  wenn  der  Reizzustand  vorüber  ist,  sonst  vermehren 
sie  den  letzteren. 

Kalte  Seebäder  sind  nur  dann  von  Nutzen,  wenn  die 
Neuralgien  ein  Symptom  allgemeiner  Nervenschwäche  bilden. 

Migräne,  allen  therapeutischen  Eingriffen  trotzend,  wird  zu- 
weilen durch  Seebäder  geheilt.  In  gleicher  Weise  finden  in  die- 
ser auch  manche  Prosopalgien  Heilung. 

Wegen  des  häufigen  Vorkommens  wollen  wir  von  den  Neu- 
ralgien speciell  die  Ischias  noch  hervorheben. 

Als  Ischias  bezeichnet  man  eine  neuralgische  Affection 
in  den  sensiblen  Nerven  des  Plexus  ischiadicus. 

Ursachen,  welche  dieses  Leiden  verursachen,  sind  mehrfache 
Momente,  welche  im  Becken  Druck  auf  den  Plexus  ischiadicus 
verursachen.  (Neubildungen,  angesammelte  harte  Fäces  etc.),  rei- 
zende Schädlichkeiten,  welche  auf  die  peripherischen  Verzweigun- 
gen des  Ischiadicus  einwirken,  Erkältungen,  übermässige  Anstren- 
gung u.  s.  w. 

Die  Ischias  pflegt  gewöhnlich  allmälig  sich  zu  entwickeln 
und  langsam  die  Höhe  zu  erreichen,  nicht  aber  sich  plötzlich  zu 
entwickeln.    Die  Schmerzen  treten  theils  spontan  auf,   theils  wer- 
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den  sie  durch  äusseren  Druck  und  durch  Bewegung  der  Extremi- 
tät hervorgerufen. 

Die  Ischias  ist  ein  hartnäckiges  Leiden,  und  präcise  Indica- 
tionen  für  die  Balneotherapie  lassen  sich  schwer  geben. 

Ein  Moment,  welches  die  Ischias  in  manchen  Fällen  veran- 
lasst, in  allen  Fällen  aber  verschlimmert,  ist  die  Ansammlung 
der  Excremente  im  Becken,  welche  durch  Druck  auf  den  Nerven 
die  Algie  begründen  oder  zum  mindesten  unterhalten.  Der  seit 
alten  Zeiten  bestehende  Usus,  die  Kur  der  Ischias  mit  Verabrei- 
chung von  Laxanzen  zu  beginnen,  hat  darum  seine  Berechtigung 
und  ist  auch  vielfach  bewährt. 

Es  eignen  sich  darum  auch  die  purgirend  wirkenden  Bit- 
terwässer, Glaubersalzwässer  und  auch  Koch  Salzwäs- 
ser zur  Einleitung  der  Trinkkur,  mit  welcher  am  zweckmässig- 
sten  gleich  die  Badekur  verbunden  wird. 

Warme  Bäder,  systematisch  zur  Kur  benützt,  haben 
einen  unläugbaren  günstigen  Einfluss  auf  das  Leiden.  Der  beste 
Erfolg  wird  hier  bei  frischen  Fällen  erzielt,  welche  durch  Er- 
kältung, Schlafen  auf  feuchtem  Boden,  übermässige  Anstrengung 
entstanden  sind. 

Ausser  diesen  ätiologischen  Momenten  haben  auf  den  Er- 
folg der  warmen  Bäder  bei  Ischias  noch  mehrfache  Symptome 
einen  bestimmenden  Einfluss :  Schlag-  und  blitzartige  Empfindun- 
gen nach  dem  ganzen  Verlaufe  des  Ischiadicus,  ausser  den  An- 
fällen bestehende  continuirliche  Schmerzen,  die  durch  Bewegung 
in  verschiedener  Richtung  wachgerufen  werden,  Krämpfe  und 
Zittern  in  den  Wadenmuskeln,  Contracturen  im  Beine,  Empfin- 
dung von  Pelzigsein  und  Eingeschlafensein  oder  selbst  Paresis 
und  Abmagerung,  gesteigerte  Reizbarkeit  des  ganzen  Körpers  sind 
Erscheinungen,  welche  die  Aussicht  auf  einen  günstigen  Kurerfolg 
mehr  oder  weniger  trüben. 

Alle  Arten  Bäder,  welche  wir  für  Neuralgien  im  Allgemei- 
nen angaben,  können  bei  Ischias  ihre  Verwerthung  finden.  Beson- 
deren Rufes  erfreuen  sich  die  indifferenten  Thermen  von  hoher 
Temperatur:  Teplitz,  Warmbrunn,  Wildbad,  Plombie- 
re s,  die  Bäder  von  Wiesbaden,  die  Schwefelthermen  von  Aa- 
chen, Baden  bei  Wien,  die  Moorbäder  von    Marienbad. 

Teplitz  hat  wohl  die  zahlreichsten  Erfahrungen  für  sich. 
Am  günstigsten  sind  die  Kurerfolge,  wenn  rheumatische  An- 
lässe zu  Grunde  liegen.  Ist  die  rheumatische  Ischias  noch  nicht 
zu  sehr  inveterirt,  so  wird  sie  in   Teplitz   geheilt    oder   erheblich 
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gebessert,  auch  bei  traumatischer  Ischias  leisten  die  Teplitzer 
Thermen  oft  auffallend  rasche  Hilfe,  nur  muss  der  auf  solche 
Veranlassungen  etwa  entstandene  entzündliche  Zustand  vollkom- 
men getilgt  sein.  Liegen  der  Ischias  andere  Ursachen  zu  Grunde 
und  bleiben  nach  deren  Beseitigung  durch  geeignete  Mittel  die 
Hyperästhesie  noch  in  minderem  Grade  zurück,  so  wird  sie  durch 
die  Thermen  vollends  getilgt;  so  wird  z.  B.  bei  Ischias  in  Folge 
habitueller  Stuhlverstopfung,  passiver  Hyperämien  der  Beckenor- 
gaue, Steinbildung,  Teplitz  als  Nachkur  von  Kar  ls  b  ad,  Ma  rien- 
bad  u.  s.  w.  mit  entschiedenem  Nutzen  gehraucht. 

Im  Allgemeinen  eignen  sich  hier  Bäder  mit  hoher  Tempera- 
tur. Man  lasse  dieselben  mit  28°  R.  beginnen  und  steige,  wenn 
es  die  Kranken  vertragen,  rasch  mit  den  Wärmegraden.  Die 
Dauer  des  Bades  muss  länger  (gewöhnlich  bis  eine  halbe  Stunde) 
ausgedehnt  werden.  Zweckmässig  ist  es  in  manchen  Fällen,  die 
Bäder  des  Abends  nehmen  zu  lassen,  damit  sich  die  Krauken 
dann  sogleich  in's  Bett  begeben.  Wenn  es  wünschenswerth  ist, 
hräftiger  einzuwirken,  verbindet  mau  den  warmen  Bädern  auch 
die  Anwendung  der  warmen  Douche. 

Von  den  Moorbädern  in  Marienbad,  bei  deren  Anwendung 
zugleich  innerlich  Kreuzbrunnen  getrunken  wurde,  sah  ich  einige 
schöne  Erfolge. 

Die  Schwefelschlammbäder  von  Nenndorf  und  E i  1  s e n 
werden  gleichfalls  gerühmt, 

In  hartnäckigen  Fällen,  in  denen  Thermalbäder  und  Moor- 
bäder ohne  Erfolg  bleiben,  versucht  man  wohl  auch  Dampf- 
bäder, in  denen  man  die  Kranken  bei  einer  Temperatur  von 
35  bis  48°  R.  durch  5  Minuten  bis  zu  einer  halben  Stunde  ver- 
weilen lässt.  Es  braucht  wohl  hier  nicht  erst  wiederholt  zu 
werden,  dass  solche  Dampfbäder  sich  für  Personen,  die  an  Ge- 
hirnhyperämie, Herzhypertrophie  leiden,  überhaupt  bei  denen 
man  eine  intensivere  Erregung  des  Gefässystemes  zu  fürchten 
hat,  nicht  eignen.  Man  kann  bei  diesen  Individuen  die  warmen 
Wasserdämpfe  auf  die  leidende  Stelle  appliciren. 

Die  Hydrotherapie  empfiehlt  nasskalte  Einpackungen 
des  Beines,  eiskalte  Umschläge  zur  Minderung  des  Schmerzesund 
kalte,  sehr  kräftige  Douchen.  Romberg  warnt  jedoch  vor  dem 
Missbrauche,  ja  vor  dem  Gebrauche  der  Kälte  bei  Ischias,  da  er 
in  mehreren  Fällen  beträchtliche  und  anhaltende  Steigerung  der 
Schmerzen  in  Folge  nasskalter  Einhüllungen  beobachtete.  Es 
Jässt  sich  aber  dennoch    nicht  läugnen,    dass    manche    Fälle   von 
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Ischias,  gegen  welche  vergeblich  alle  möglichen  Thermalbäder  an- 
gewendet wurden,  ihre  endliche  Heilung  in  Kaltwasserheilanstalten 
finden.  Allerdings  verhält  es  sich  zuweilen   wieder    gerade   entge 
gengesetzt. 

Allgemeine  Hyperästhesie  und  Krämpfe. 

Die  allgemeine  Hyperästhesie,  bei  welcher  der  ganze  sensi- 
tive Nervenapparat,  an  „reizbarer  Schwäche"  leidet  oder  wie  Hasse 
sich  ausdrückt,  vermehrte  Reizempfänglichkeit  der  sensiblen  Ner- 
venfaser vorhanden  ist,  kommt  vorzüglich  nach  grossen  Säftever- 
lusten, erschöpfenden  Krankheiten,  langen  Fiebern,  anhaltenden 
niederdrückenden  Einflüssen  und  anderen  depotenzirenden  Mo- 
menten so  wie  in  Begleitung  dyskrasischer  Zustände  vor.  Die 
Balneotherapie  fällt  mit  dem  bereits  bei  den  verschiedenen 
anämischen  Zuständen  und  besonders  bei  der  Chlorose  Gesagten 
so  wie  mit  den  Angaben  betreffs  der  constitutionellen  Krankhei- 
ten zusammen. 

Eine  besondere  Erwähnung  verdient  nur  die  Badekur, 
welche  bei  derartiger  allgemeiner  Hyperästhesie  eingeleitet  wer- 
den muss,  bevor  man  das  speciell  indicirte  bahieotherapeutische 
Verfahren  beginnen  kann.  Die  Einleitung  einer  energischen  Kur 
von  vorne  herein,  um  die  Schwächezustände  zu  bekämpfen,  oder 
die  Digestionsstörungen  zu  beheben,  würde  mehr  Schaden  als 
Nutzen  bringen,  wenn  man  nicht  zuerst  die  allgemeine  Hyper- 
ästhesie durch  Bäder  zu  besiegen  sucht. 

Dasselbe  wie  von  der  allgemeinen  Hyperästhesie  gilt  von 
den  im  Bereiche  peripherischer  Nerven  verbreiteten  Krämpfen, 
wo  ein  unbedeutender  Reiz  ungewöhnlich  heftige  und  ausgebrei- 
tete Erregungen  in  den  motorischen  Bahnen  hervorruft,  hieher 
gehören  auch  die  bei  schwachen  nervösen  Individuen  vorkommen- 
den Zuckungen  einzelner  Muskeln  oder  grosser  Muskelpartieu, 
Zuckungen  im  Gesichte,  Zuckungen  in  den  Extremitäten,  nervöses 
Zittern,  Krämpfeanfälle,  insbesondere  klonische  Krämpfe- 

Die  nervenberuhigenden  und  krampfstillenden 
Bäder  par  excellence  sind  die  indifferenten  Gebirgsthermen  von 
nicht  zu  hoher  Temperatur,    die  Kräuterbäder    und  Molkenbäder. 

Die  indifferenten  Thermalbäder  von  Schlangenbad,  Jo- 
hannesbad, Landeck,  Tüffer,  Neuhaus,  Liebenzeil, 
Tobelbad,  auchWildbad  und  Gastein  wirken  bei  Regelung 
der    geeigneten    Temperatur    besänftigend    und    reizmindernd    auf 
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das  Hautnervensystem.  Dieser  beruhigenden  Wirkung  auf  das 
feine,  netzartige  Nervengeflecht  das  Corium  und  die  zahlreichen 
Primitivfasern,  welche  aus  demselben  zu  den  Hautpapillen  gehen, 
ist  auch  das  Gefühl  von  Wohlbehagen  zuzuschreiben,  welches  man 
in  diesen  Bädern  empfindet.  Diese  beruhigende  Wirkung  scheint 
sich  auch  auf  das  Centralnervensystem  geltend  zu  machen,  denn 
gleich  wie  Erregungszustände  peripherischer  Nervengebiete  sich 
auf  die  Nervencentren  fortpflanzen,  so  kann  auch  eine  im  peri- 
pherischen Nervensysteme  gesetzte  ruhigere  Thätigkeit  nicht  ohne 
entsprechende  Rückwirkung  auf  die  Centralorgane  bleiben.  Dabei 
ist  jedoch  auch  die  auf  die  Blutcirculation  gerichtete  beruhigende 
und  normirende  Wirkung  der  Bäder  in  Anschlag  zu   bringen. 

Schlangenbad  geniesst  in  dieser  Richtung  den  grössten 
Ruf  gegen  Hyperästhesien  und  spasmische  Zustände,  wozu  auch 
die  herrliche  Landschaft,  in  welcher  der  Kurort  gelegen,  nicht 
wenig  beiträgt.  Bau  mann  führt  als  specielle  Indication  für  den 
vorsichtigen  Gebrauch  Schlangenbads  die  nervösen  Beschwer- 
den der  Schwangeren  an. 

In  den  genannten  Kurorten  mit  indifferenten  Thermen  bie- 
tet der  innerliche  Gebrauch  zumeist  eine  sehr  angemessene  Un- 
terstützung  der  Badekur. 

Den  indifferenten  Thermalbädern  reihen  sich  auch  hier  die 
Bäder  in  den  Kalkthermen  von  mttlerer  Temperatur:  Lipp- 
springe  und  das  Inselbad  an.  Der  günstige  Erfolg  dieser 
Bäder  bei  allgemeiner  Hyperästhesie  wird  vorzüglich  dem  Stick- 
stoffgehalte der  Quellen    zugeschrieben. 

Zuweilen  wirken  auch  die  kohlensauren  Gasbäder  die  Hyper- 
ästhesie mindernd.  Sehr  beruhigend  wirken  die  (allerdings  kost- 
spieligen) Molkenbäder. 

Die  Kräuterbäder  eignen  sich  gleichfalls  für  Kranke,  bei 
denen  die  Reizbarkeit  im  Bereiche  der  sensitiven  und  motorischen 
Nerven  (Hyperästhesien,  Krämpfe)  eine  enorm  grosse  und  hiemit 
auch  ein  hoher  Grad  „wahrer  Schwäche  der  Nerven*  verbunden 
ist.  Man  lässt  hier  den  gewöhnlichen  lauen  Bädern  Abkochungen 
von  Chamillen  und  Weizenkleien  hinzusetzen,  oder  lässt  eigene 
aromatische  und  balsamische  Bäder  bereiten.  Als  Krampfstillend 
und  Nervenstärkend  gelten  besonders  die  Abkochungen  von  Va- 
leriana officinalis,  Matricaria  Chamomilla,  Mentha  piperita,  Men- 
tha aquatica,  crispa  und  sylvestris,  Melissa  officinalis,  welche 
Pflanzen  als  vorwaltenden  wirksamen  Bestandtheil  ein  ätherisches 
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specifisches  Oel  enthalten,  ferner  die  Abkochungen  von  Juniperus 
vulgaris,  Juniperus  sabina,  Larix  europaea,  Pinus  sylvestris. 

Man  lässt  die  Bäder  bei  Hyperästhesie  im  Allgemeinen  27 
bis  24°  R.  warm  durch  15  bis  25  Minuten  und  länger  gebrauchen. 
Nur  in  seltenen  Fällen  dürfte  es  zweckmässig  sein  diese  Bäder 
1  bis  2  Stunden  lange  nehmen  zu  lassen,  ein  Verfahren,  welches 
in  früherer  Zeit  weit  beliebter  war  als  jetzt. 

Besondere  Vorsicht  ist  auch  bei  diesen  milde  wirkenden 
Badekuren  nothwendig,  um  jede  leicht  hervorzurufende  Erre- 
gung des  Nervensystems  zu  meiden.  Heilresultate  kann  man  nur 
nach  längeren  Kuren  erwarten.  ■ 

Gewöhnlich  schickt  man  nach  dieser  einleitenden  Badekur 
die  Kranken  in  einen  Badeort  mit  kräftigen  Eisen  wässern,  wo 
dann  erst  die  eigentliche  Restaurirung  des  Nerven-  Systems 
erfolgt. 

Den  Herbst  lässt  man  derartig  Nervenleidende  an  den 
Schweizer- Seen,  in  Oberitalien,  auch  an  den  Seen  Oberbaierns 
und  des  Salzkammergutes,  in  der  Rheingegend  zubringen  und 
sende  sie  über  den  Winter  nach  Montreux,  Gries,  St.  G  i- 
rons,  Pau,  Mentone,  Nizza,  San  Remo,  Ischia,  Malta, 
Sicilien.  Cairo,  an  die  Gestade  der  Golfe  vou  Genua,Spez- 
zia,  Neapel,  Salerno  u.  s.  w. 

Chorea. 

Die  Chorea,  der  Veitstanz,  bildete  eine  ihrer  Pathogenese 
nach  dunkle  Motilitätsneurose.  Sie  charakterisirt  sich  durch  Be- 
wegungen im  Bereiche  der  willkürlichen  Muskeln,  welche  nicht 
durch  Willensacte  hervorgerufen  werden,  sondern  gegen  den 
Willen  des  Kranken  bei  vorhandenem  Bewusstsein  derselben  ge- 
schehen. Bewegungen,  welche  die  Kranken  beabsichtigen,  rufen 
eine    Reihe     anderer,     nicht     beabsichtigter    Muskelbewegungen 

hervor. 

Die  Krankheit  beginnt  zumeist  allmälig  und  entwickelt  sich 
nur  langsam.  Beim  ausgeprägten  Veitstanz  folgen  sich  die  bunte- 
sten, wirrsten  Muskelbewegungen  rasch  aufeinander,  und  fast  alle 
Functionen  der  Bewegungsorgane  werden  dadurch  beeinträchtigt. 
Das  Allgemeinbefinden  ist  nicht  wesentlich  gestört,  und  die  Ge- 
sammternährung  leidet  nur  bei  längerer  Dauer  der  Krankheit 
durch  die  stete  Bewegung,  hingegen  ist  der  Eindruck  auf  die 
Gemüthsstimmung  sehr  deprimirend. 
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Am  häufigsten  kömmt  diese  Krankheit  zur  Zeit  der  zweiten 
Dentition  und  zur  Zeit  der  Puhertätsentwicklung  vor.  Das  weih- 
liche Geschlecht  ist  mehr  dazu  disponirt  als  das  männliche,  auch 
wird  Anämie,  Hyperämie  sowie  Rheumatismen  eine  grössere  Dis- 
position für  Chorea  zugeschrieben. 

Die  Balneotherapie  wendet  vorzugsweise  zweierlei 
Mineralwässer  gegen  Chorea  an :  Die  Eisenwässer  und  die 
Schwef  elwäss  er. 

Wir  können  denselben  keine  besondere  Heilwirkung  zu- 
schreiben, allein  zuweilen  macht  sich  in  diesen  Kurorten  selbst 
bei' lange  dauernden  Fällen  von  Chorea  ein  auffallend  günstiger 
Einfluss  bemerkbar,  wobei  wir  uns  freilich  auch  gestehen  müssen, 
dass  die  Versetzung  des  Patienten  in  neue  Lebensverhältnisse, 
in  frische  Luft,  frohe  Gesellschaft  u.  s.  w.  auch  eine  sehr  wesent- 
liche therapeutische  Rolle  spielt. 

Jedenfalls  erscheint  es  aber  gerechtfertigt  und  empfehlens- 
wert}], anämische,  schwache  Kinder,  junge,  in  ihrer  Entwicklung 
begriffene  Mädchen,  welche  an  Chorea  leiden,  in  die  bekannten 
günstig  gelegenen  Kurorte  zu  senden,  wo  der  ganze  Heilapparat 
der  Eisenmittel :  Eisenwässer,  Stahlbäder,  Eisenmoor- 
bäder zur  Verfügung  stehen.  Es  erscheinen  diese  Mittel  um  so 
zweckmässiger,  als  ja  die  hervorragendsten  Praktiker  Eisen  ge- 
gen Chorea  anwenden.  Nebst  der  Wirkung  des  Eisens  ist  eben 
auch  jene  der  Kohlensäure  bei  den  genannten  Mineralwässern  zu 
berücksichtigen.  Wenn  jedoch  einige  Badeärzte  angeben,  dass  in 
diesem  oder  jenem  Eisenbade  die  Chorea  „in  sechs  bis  acht  Wo- 
chen gewiss  heile,"  so  hat  das  nur  in  so  ferne  seine  Richtigkeit, 
als  die  Krankheit  in  den  meisten  Fällen  im  Verlaufe  der  ange- 
gebenen Zeit  auch  —  von  selbst  aufzuhören  pflegt. 

Schwefelwässer  zur  Trinkkur  und  Schwefelbäder 
werden  von  vielen  Seiten  gegen  Chorea  gerühmt.  Nach  Vaude- 
locque  zeigt  sich  die  Besserung  schon  nach  dem  zweiten  oder 
dritten  Bade.  Viele  Beobachter  bezeichnen  die  Wirkung  der 
Schwefelbäder  als  günstig,  aber  unbeständig.  Wir  würden  die  An- 
wendung derselben  nach  den  bisherigen  vagen  Angaben  über  die 
Heilungsresultate  nur  dann  für  geeignet  halten,  wenn  die  Indivi- 
duen früher  an  rheumatischen  Beschwerden  gelitten  haben  und 
man  daher  den  Rheumatismus  als  Ursache  der  Chorea  betrach- 
ten zu  können  glaubt. 

Glau  ber  sal  zw  ässer  und  K  o  c  h  salzwäa  ser  hat  man 
hei  Chorea  dann  empfohlen,  wenn  diese  durch  Reizung  des  Darm- 
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kanals  in  Folge  von  Helminthiasis  oder  übermässiger  Schleim- 
bildung entstanden  ist.  Es  dürfte  schwer  halten,  den  genetischen 
Zusammenhang  der  Würmer  und  des  Schleimes  im  Darmkanale 
mit  dem  Veitstanze  nachzuweisen. 

Während  im  Allgemeinen  auf  die  verschiedenen  Arten  der 
warmen  Bäder  kein  grosses  Gewicht  bei  der  Balneotherapie  der 
Chorea  gelegt,  ja  sogar  vor  dem  Gebrauche  derselben  gewarnt 
wird,  findet  man  in  mehreren  Badeschriften  vielfach  den  guten 
Erfolg  kohlensaurer  Gasbäder  gegen  Chorea  gerühmt. 
Wenn  derartige  Patienten  in  Gasbädern  weilen,  pflegen  Muskel- 
zuckungen aufzuhören,  jedoch  nach  einiger  Zeit  wieder  aufzutre- 
ten. Nach  diesem  Umstände  muss  sich  auch  die  Wiederholung 
der  Gasbäder  richten,  von  denen  man  zwei  bis  drei  und  selbst 
mehrere  in  einem  Tage  nehmen  lässt. 

Wir  halten  darum  es  am  meisten  gerechtfertigt,  die  an 
Chorea  Leidenden  in  ein  Eisenbad  zu  senden,  in  welchen  auch 
kohlensaure  Gasbäder  eingerichtet  und  zur  Verfügung  der  Kran- 
ken sind. 

Die  Hydrotherapie  rühmt  sich  wesentlicher  Erfolge 
gegenüber  der  in  Rede  stehenden  Krankheit,  und  zwar  sollen  die 
eingreifenderen  hydriatischen  Proceduren ,  Begiessungen  mit  kal- 
tem Wasser,  kalte  Douchen  und  Abreibungen  des  Körpers,  be- 
sonders aber  kalte  Begiessungen  im  warmen  Bade  am  lohnend- 
sten sein. 

Der  kräftige  Impuls,  welcher  hiedurch  auf  sämmtliche  sen- 
sitive Nerven  und  reflectorisch  auf  das  Rückenmark  geübt  wird, 
soll  die  unwillkürlichen  Contractionen  einer  Muskelgruppe  zu 
überwinden  im  Stande  sein,  gleichsam  ein  Ableitungsmittel  für 
die  krankhaften  bewegten  Muskeln  bilden. 

Kalte  Bäder  und  Abwaschungen,  auch  Regenbäder  auf  Kopf 
und  Rückgrat  werden  gewiss  zur  Kräftigung  des  Nervensystems 
bei  jugendlichen  Individuen  von  Nutzen  sein;  stark  eingreifende 
Verfahren  haben  durch  die  gewaltigen  Erschütterungen  des  Ner- 
vensystems immer  etwas  Bedenkliches  und  vor  stürmischen  Me- 
thoden möchten  wir  warnen.  Wenn  Dauvergne  empfiehlt,  die 
an  Chorea  Leidenden,  plötzlich  in  ein  mit  kaltem  Wasser  gefüll- 
tes Bassin  zu  werfen,  so  wollten  wir  durchaus  nicht  die  Verant- 
wortlichkeit für  ein  solches  grausames  Vorgehen  theilen.  Etwas 
schonender  ist  die  von  Dupuytrin  gegen  Chorea  empfohlene 
Methode. 

Es  wird  der  Kranke  von  2  Dienern  an  Armen  und  Füssen  fest- 
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gehalten,  mit  grosser  Schnelligkeit  unter  kaltes  Wasser  getaucht 
und  unter  dem  Wasser  durchgeschoben.  Diese  etwa  eine  Secunde 
dauernde  Manipulation  wird  mehrere  Male  hintereinander  wie- 
derholt. Dann  lässt  man  den  Kranken  durch  einige  Zeit  (etwa  eine 
Stunde  lang)  kräftige  Bewegung  machen. 

Seebäder  sind  für  die  an  Chorea  Leidenden  recht  em- 
pfehlenswerth  und  der  kräftige  Wellenschlag  wird  häufig  von 
Nutzen  sein.  Auch  Immersionen  in  die  See  erscheinen  geeignet. 
Dem  Eintauchen  in's  kalte  Meer,  sagt  Trousseau,  folgt  sofort 
eine  Besänftigung,  die  ihre  Hauptwirkung  auf  das  Nervensystem 
und  die  damit  am  nächsten  zusammenhängenden  Functionen 
ausübt. 


Epilepsie. 

Die  Pathogenese  der  Epilepsie  ist  noch  in  manches  Dun- 
kel gehüllt,  allein  allgemein  wird  angenommen,  dass  die  Erre- 
gung der  motorischen  Nerven,  welche  die  Convulsionen  im  epi- 
leptischen Anfalle  veranlasst,  durch  die  Medulla  oblongata  und 
durch  die  an  der  Basis  gelegenen  Gehirnpartien  eingeleitet  wird. 
Die  Krankheit  charakterisirt  sich  durch  Krampfanfälle,  welche 
mit  Bewusstlosigkeit  verbunden,  und  durch  freie  Intervalle  von 
verschiedener,  zuweilen  sehr  langer  Dauer  verbunden  sind.  Zu- 
meist wird  der  Anfall  durch  eine  Aura  eingeleitet  und  beginnt 
mit  einem  grellen  Schrei,  während  der  Kranke  besinnungslos  zu 
Boden  stürzt.  Es  treten  tonische  und  klonische  Krämpfe  von  en- 
ormer Heftigkeit  auf,  welche  sich  schnell  über  den  ganzen  Kör- 
per verbreiten;  dabei  ist  die  Respiration  sehr  beeinträchtigt,  die 
Herzaction  beschleunigt,  der  Puls  klein,  zuweilen  auch  unregel- 
mässig, die  Haut  mit  Schweiss  bedeckt.  Des  Näheren  auf  das 
Verhalten  der  Kranken  im  epileptischen  Anfalle  und  nach  dem- 
selben einzugehen,  ist  hier  nicht  der  Ort. 

Die  Anfälle  gehen  zuweilen  ohne  weitere  ernste  Consequen- 
zen  vorüber,  in  anderen  Fällen  hinterlassen  sie  verschiedenartige 
Innervationsstörungen  und  krankhafte  Geisteszustände  zurück, 
Gedächtnissschwäche,  Manie,  Paralysen  der  Extremitäten,  Aphonie, 
Dysphagie,  asthmatische  Anfälle  u.  s.  w. 

Nicht  klarer  als  die  Pathogenese  ist  die  Aetiologie  dieser 
im  Ganzen  häufigen  und  kein  Lebensalter  verschonenden  Krank- 
heit. Eine  gewisse  erbliche   Anlage   wird   allgemein    angenommen. 
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Frauen  sind  mehr  disponirt  zur  Epilepsie  als  Männer,  ferner  ist 
diese  Disposition  bei  geschwächten  Personen,  Onanisten  und  Säu- 
fern eine  grössere.  Texturerkrankungen  des  Gehirnes  können  zur 
Epilepsie  führen,  ebenso  heftige  auf  die  peripherischen  Nervenen- 
digungen wirkende  Reize  in  den  Verdauungsorganen  (Eingeweide- 
würmer) Harn-  und  Sexuolorganen.  Als  Gelegenheitsursache  wer- 
den auch  mächtige  Gemüthsbeweguugen,  Schreck,  Furcht  u.  s.  w. 
beschuldigt. 

Die  Balneotherapie  weist  gegenüber  dieser  hartnäcki- 
gen Krankheit  keine  günstigem  Heilresultate  auf,  als  irgend  eine 
andere  therapeutische  Methode.  Am  günstigsten  werden  Brunnen- 
kuren dann  wirken,  wenn  die  Epilepsie  nicht  lange  Zeit  besteht, 
plötzlich  entstanden  ist,  die  Anfälle  nicht  heftig  sind,  und  sich 
eine  Texturerkrankung  des  Gehirns  ausschliessen  lässt. 

Das  balneotherapeutische  Verfahren  wird  vorzugsweise  den 
konstitutionellen  Verhältnissen  des  Kranken  angepasst  werden 
müssen. 

Die  Glaubersalzwässer  und  die  Kochalz  wässer , 
unter  ihnen  vorzüglich  die  Quellen  von  Karlsbad,  Marienbad 
und  Kissingen  finden  in  mehrfacher  Richtung  bei  Epilepsie 
ihre  Anzeige.  Vor  Allem  werden  sie  in  den  Fällen,  in  denen  man 
Eingeweidewürmer  als  Grund  der  Krankheit  ansehen  zu  können 
glaubt,  angewendet  werden,  um  die  peristaltischen  Bewegungen 
des  Darmkanales  lebhafter  anzuregen  und  wurmabtreibend  zu 
wirken.  Aber  auch  symptomatisch  sind  die  bezeichneten 
Mineralwässer  wegen  ihrer  „ableitenden"  Wirkung  indicirt.  Wenn 
kräftige,  blutreiche,  gut  genährte  Personen,  welche  den  Tafelfreu- 
den huldigen,  an  Epile2Jsie  leiden,  oder  wenn  diese  den  Charakter 
der  Epilepsia  abdominalis  an  sich  trägt,  das  heisst  mit  Abdomi- 
nalleiden in  Verbindung  zu  stehen  scheint,  so  wird  eine  „auflö- 
sende" Kur  an  jenen  Quellen  oft  Erleichterung  verschaffen,  die 
Anfälle  abkürzen  und  seltener  machen.  Die  purgirend  wirkenden 
Mineralwässer  vertreten  dann  die  Stelle  der  bei  Epileptikern  so 
sehr  empfohlenen  Blutentziehungen  durch  Schröpfköpfe  und  Blut- 
egel, sowie  der  Ableitungen  mittelst  Vesicatoren,  Haarseilen  und 
Fontanellen. 

Man  muss  jedoch  bei  Verordnung  der  Mineralwässer  sehr 
vorsichtig  sein.  Von  den  Thermalquellen  dürfen  nur  die  mit  ge- 
ringer Temperatur  angewendet  und  die  kalten  Kohlensäurehalti- 
gen Quellen  müssen  entgast  werden.  Ich  möchte  besonders  die 
Verbindung  der  letzteren  mit  einem   Bitterwasser    empfehlen.     In 
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drei  Fällen  von  Epilepsie  sah  ich  in  Marienbad  bei  Verord- 
nung des  Kreuzbrunnens  in  Verbindung  mit  Friedrichshaller  Bit- 
terwasser entschieden  günstige  Erfolge,  insofeme  als  die  Anfalle 
an  Intensität  und  Dauer  wesentlich  abnahmen  und  in  grösseren 
Intervallen  auftraten.  Die  Epilepsie  bestand  in  diesen  Fällen  erst 
seit  kurzer  Zeit,  als  sie  nach  Marienbad  gesendet  wurden. 

Die  reinen  Eisenwässer  von  Pyrmont,  Spaa,  Bock- 
let  etc.  und  noch  mehr  die  Eisensäuerlinge  von  Franzens- 
bad, Elster,  Rippoldsau  u.  s.  w.,  welche  neben  der  die 
Blutbildung  fördernden  Wirkung  gelinde  „lösen,"  finden  dann  ihre 
Anzeige,  wenn  die  Epilepsie  in  schwächlichen  kachektischen  In- 
dividuen vorkömmt,  welche  die  Zeichen  von  Anämie  und  Hydrämie 
bieten,  wenn  Onanie  oder  geschlechtliche  Excesse  als  Grund  des 
Leidens  beschuldigt  werden,  oder  wenn  dieses  als  Epilepsia  uterina 
das  heisst  durch  Uterinalleiden,  chronischen  Uterusinfarkt,  Exco- 
riationen  und  Geschwüre  am  Muttermunde  begründet  erscheint. 
Bei  jugendlichen  Individuen  wird  durch  solche  starkende  Kur 
zuweilen  ein  günstiger  Erfolg  erzielt. 

Die  alkalisch-muriati  sehen  Säuerlinge,  milden 
Kochsalzwässer  und  jodhaltigen  Kochsalzwässer: 
Salzbrunn,  Luhatschowitz,  Soden,  Hall,  Wildbad- 
Salz  brunn  sowie  Soolbäder  können  dann  angewendet  werden, 
wenn  scrophulöse  Individuen,  besonders  Kinder  an  Epilepsie  lei- 
den und  die  Scrophulosis  als  Ursache  derselben  betrachtet  wird, 
die  jodhaltigen  Quellen  auch  bei  seeundärer  Syphilis. 

Betreffs  der  Bäder  gilt  das  bei  allgemeiner  Hyperästhesie 
und  Krämpfen  Angegebene,  und  die  indifferenten  Thermen  von 
Schlangenbad,  Neu  haus,  Johannisbad,  Tuff  er  etc. 
werden  sich  auch  hier  zuweilen  als  Nervenberuhigend  bewähren. 
Mit  den  Bädern  wird  man  die  Anwendung  der  Douche  nament- 
lich auf  die  Wirbelsäule  verbinden. 

Grosses  Gewicht  ist  auf  das  diätetische  Regime  zu  legen. 
Nur  Kurorte  mit  frischer,  kräftiger  Gebirgsluft  und  angenehmer, 
gemütherheiternder  Landschaft  dürfen  Epileptikern  empfohlen 
werden.  Gemüthsaufregung  ist  sorgfältig  zu  meiden  und  vor  Ex- 
cessen  in  Venere  et  Bacho  dringend  zu  warnen.  Bei  Kindern 
wird  man  besonders  darauf  sehen,  ob  sie  Onanie  treiben  und 
■wenn  dies  der  Fall  mit  Strenge  dagegen  wirken.  Die  Kost  muss 
eine  nahrhafte  aber  blande  sein,  geistige  Getränke  sind  zu  ver- 
meiden, die  Bewegung  sei  eine  massige.  Es  ist  zweckmässig  die 
Patienten   darauf  aufmerksam   zu   machen,   dass  im   Beginne  der 
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Brunnenkur   durch    die   hiemit    verbundene    Erregung   gewöhnlich 
die  Anfälle  häufiger  als  sonst  auftreten. 

Betreffs  hydriatischer  Prozeduren  verweisen  wir  auf 
das  bei  Chorea  Angegebene.  Kalte  Douchen  auf  Nacken  und  Rück- 
grat, so  wie  auf  das  Glied,  von  welchem  die  Aura  ausgeht,  Fuss- 
bäder  und  Sitzbäder  finden  die  meisten  Stimmen  der  Empfehlung. 
Vor  heftigen  Sturzbädern  auf  den  Kopf,  gewaltamen  Untertauchen 
u.  s.  w.  werden  Epileptiker  hoffentlich  jetzt  gesichert  sein. 

Seebäder  haben  seit  ältesten  Zeiten  bei  Epilepsie  ihre 
Lobredner  gefunden.  Kräftiger  Wellenschlag  bildet  hier  ein  Haupt- 
moment der  Badekur,  darum  sind  besonders  dieN  ordseebäder 
zu  empfehlen  und  die  Zeit  der  Fluth,  da  der  Wellenschlag  ein 
mächtiger  ist,  die  geeigneteste  Badezeit.  Auch  Begiessungen  mit 
Meerwasser  aus  geringer  Höhe  (1  bis  2  Fuss)  über  den  Nacken 
und  Rückgrat  sind  zuweilen  vom  Nutzen.  Die  Kur  muss  hier  je- 
denfalls längere  Zeit  dauern  und  es  wird  gerathen,  zweimal  des 
Tages  (das  zweite  Mal  gegen  Abend)  zu  baden.  Nach  dem  Bade 
wird  auch  Einreibung  des  Körpers  mit  dem  Meeressande  em- 
pfohlen. 

Hysterie. 

Das  Wesen  dieser  vielgestaltigen,  die  Geduld  der  Aerzte 
und  Ehemänner  so  unendlich  in  Anspruch  nehmenden  Krankheit 
ist  noch  immer  nicht  vollständig  aufgeklärt,  aber  die  überwie- 
gendsten Autoren  neigen  sich  der  Ansicht  hin,  dass  die  Hysterie 
eine  Ernährungsstörung  des  gesammten  Nervensystems,  und  in 
den  meisten  Fiillen  eine  von  den  Nerven  der  Geschlechtsorgane 
ausgehende  Erkrankung  sei. 

Sowohl  Krankheiten  des  Uterus  besonders  chronischer 
Infarkt,  Lageveränderungen  des  Uterus,  Geschwüre  am  Mutter 
munde  u.  s.  w.  als  auch  lange  anhaltende  Reizungen  der 
Sexual  nerven  durch  geschlechtliche  Excesse,  Onanie  u.  s.  w., 
ferner  alle  die  Blutbildung  beeinträchtigenden  Momente,  sowie 
endlich  das  ganze  Heer  psychischer,  deprimirend  auf  das 
geistige  und  Gemüthsleben  einwirkender  Momente  können  Hyste- 
rie herbeiführen. 

Aeussere  Einflüsse,  Erziehung  und  Lebensweise  haben  einen 
mächtigen  Einfluss  auf  Entstehung  der  Hysterie  und  die  Aetiolo- 
gie  ist  oft  ebenso  interessant,  als  dunkel. 

Die    Ansicht,    dass   die    geschlechtliche    Enthaltsamkeit     die 
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Mutter  der  Hysterie  sei  und  dass  mit  der  letzteren  Geilheit  Hand 
in  Hand  gehe,  eine  Ansicht,  welche  man  durch  das  so  häufige 
Vorkommen  der  Hysterie  bei  alten  Jungfern,  die  der  Liebesfreu- 
den entbehren  und  jungen  Frauen,  die  an  Jahren  vorgerückte 
Männer  heirathen  zu  begründen  sucht;  verdient  als  traditionelles 
Vorurtheil  die  ernsteste  Bekämpfung ;  denn  sie  erinnert  an  den 
aus  dem  Alterthume  stammenden  Ausspruch :  „Der.  Uterus  ist  ein 
Thier,  welches  mit  aller  Gewalt  empfangen  will  und  welches  wü- 
thend  wird,  wenn  es  nicht  empfängt." 

Das  Krankheitsbild  der  Hysterie  ist  ein  äusserst  mannigfal- 
tiges und  gibt  sich  durch  die  verschiedenartigsten  Sensibilitäts- 
und Motilitätsstörungen,  so  wie  Beeinträchtigung  der  psychischen 
Funktionen  kund.  Die  ganze  Leidensstufe  von  der  einfachen  Reiz- 
barkeit der  Sinne  bis  zur  räthselhaften  Clairvoyance,  von  der  leich- 
ten Migraine  bis  zu  den  heftigsten  mit  unsäglichen  Schmerzen 
verbundenen  Neuralgien,  von  der  geringen  Abstumpfung  des  Tast- 
gefühles bis  zum  gänzlichen  Absterben  jeder  Schmerzempfindung, 
von  dem  minder  beachteten  Magenkrämpfe  bis  zu  dem  mächtig- 
sten Krampfsturme  und  den  intensivsten  Convulsionen,  von  der 
wechselvollen  Verstimmung  bis  zu  tiefster  Melancholie,  von  der 
unbedeutenden  Müdigkeit  bis  zur  vollständigen  Lähmung  der 
Gliedmassen  —  haben  wir  bei  Hysterischen  zu  beobachten  Ge- 
legenheit. 

Dass  mit  diesen  Veränderungen  im  Nervensystem  die  man- 
nigfachsten Störungen  in  den  Funktionen  der  inneren  Organe,  in 
der  Digestion,  Circulation,  Respiration  u.  s.  w.  vor  sich  gehen, 
dass  auch  materielle  Veränderungen,  namentlich  in  den  Sexualor- 
ganen vorhanden  sind,  trägt  nur  noch  dazu  bei,  das  Bild  der  Hy- 
sterie um  so  chamäleonartiger  zu  gestalten. 

Brunnen-  und  Badekuren  leisten  bei  Hysterie,  selbst 
in  den  hochgradigsten  Formen,  oft  die  erspriesslichsten  Dienste, 
und  es  bedarf  wohl  erst  nicht  weitläufiger  Erklärung,  dass  die 
Balneotherapie  mit  ihrem  den  ganzen  Stoffwechsel  umwandelnden 
die  ganze  Lebensweise  verändernden  Einflüsse  hinlänglich  wirk- 
same Mittel  besitzt,  um  das  Nervensystem  der  Patienten  zu  um- 
stimmen und  der  psychischen  Indication  zu  entsprechen,  von  wel- 
cher Romberg  sagt,  sie  sei  von  solcher  Wichtigkeit,  dass  ohne 
psychische  Behandlung  die  übrigen  misslingen. 

Den  glänzendsten  Erfolg  feiert  die  Balneotherapie  dann,  wenn 
sie  in  der  Lage  ist,  jenem  Grundleiden  entgegen  zu  treten,  wel- 
ches die  Hysterie  verursacht  hat,  wie  dies  bei  vielen  Sexualleiden 
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der  Fall  ist.  In  der  grossen  Mehrzahl  der  Fälle  aber,  in  denen 
keine  bestimmte  Veranlassung  vorliegt,  gegen  welche  die  Behand- 
lung gerichtet  werden  kann,  leisten  die  Brunnen-  und  Badekuren 
symptomatisch  und  zur  Verbesserung  der  Constitution  vorzügliche 
Dienste. 

Die  Brunnen-  und  Badekur  muss  jedoch  bei  Hysterischen 
sehr  vorsichtig  geregelt  werden.  Man  gewöhne  die  Patienten  nur 
allmälig  an  die  neue  Lebensweise  im  Kurorte,  denn  ein  greller 
Wechsel  des  Gewohnten  wirkt  hier  oft  schädlich.  Stets  wähle  man 
zur  Einleitung  der  Kur  die  schwächeren  Quellen  und  gehe  nur 
allmälig  zu  intensiveren  über.  Man  beginne  ferner,  um  das  Ner- 
vensystem nicht  zu  überreizen,  nicht  gleichzeitig  mit  dem 
Trinken  und  Baden,  sondern  lasse  das  Eine  dem  Andern  erst 
nach  einigen  Tagen  folgen.  Ist  die  Einwirkung  der  Kur  gleich  im 
Beginne  eine  intensive,  so  geschieht  es  nicht  selten,  dass  die  hy- 
sterischen Symptome  stürmischer  als  gewöhnlich  auftreten  und 
man  sich  dann  genöthigt  sieht,  die  Kur  auf  einige  Tage  zu  un- 
terbrechen. Die  Kur  muss  mindestens  eine  sechs-  bis  achtwöchent- 
liche sein  und  soll  lieber  längere  Zeit  in  Anspruch  nehmen,  als 
zu  eingreifend  gestaltet  werden.  Jede  Gemüthsaufregung  ist  sorg- 
fältig zu  vermeiden  und  besonders  zur  Zeit  der  Periode,  da  die 
Zufälle  gewöhnlich  stärker  ausgeprägt  zu  sein  pflegen,  ist  die  ge- 
naueste Beobachtung  der  Leidenden  nothwendig. 

Am  meisten  kommt  es  darauf  an,  dass  die  Kranken  bei  der 
Kur  die  geeignete  Lebensweise  führen,  nicht  im  Fauteuil  und  am 
Sopha  lagern,  im  Salon  und  am  Spieltische  ihre  Zeit  zubringen, 
sondern  dass  Bewegung  und  freie  Luft  in  heiterer  Gesellschaft 
zweckmässig  vorgenommen  werde. 

Bei  der  Trinkkur  handelt  es  sich  nicht  um  grosse  Quan- 
titäten des  betreffenden  Brunnens,  sondern  um  öftere,  des  Ta- 
ges wiederholte  kleine  Gaben  und  um  richtige  Vertheilung 
derselben  nach  der  Tageszeit  und  Nahrung,  angepasst  der  Indi- 
vidualität der  Kranken. 

Was  nun  die  einzelnen  bei  Hysterie  indicirten  Mineralwäs- 
ser betrifft,  so  hängt  die  Indication  von  dem  Grundleiden  und 
von  den  hervorragenden  symptomatischen  Leiden  ab.  So  ist  es 
erklärlich,  dass  es  fast  keine  Badeschrift  gibt,  in  welcher  nicht 
„Hysterie"  unter  den  für  den  betreffenden  Kurort  geeigneten 
Krankheitsfällen  prangt. 

In  den  Fällen,  in  denen  der  krankhafte  Zustand  des  Ner- 
vensystems    von    nachweisbaren   Erkrankungen    des    Geschlechts- 
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Systems,  abhängig  ist,  Infarkte,  Geschwüre  Knickungen  und  sonstige 
Krankheiten  des  Uterus  und  der  Ovarien  die  Hysterie  verursachen, 
wird  jenes  balneotherapeutische  Verfahren  eingeleitet  werden  müs- 
sen, welches  wir  bei  diesen  Krankheiten  bereits  angegeben  ha- 
ben. Dasselbe  gilt  von  constitutione llen  Krankheiten,  welche  den 
Grund  der  Hysterie  bilden. 

Wenn  jedoch  keine  specielle  Ursache,  welche  an  dem  Ent- 
stehen der  Hysterie  Schuld  trägt,  sich  nachweisen  und  bekäm- 
pfen lässt,  so  wird  ein  solches  balneotherapeutisches  Verfahren 
erfordert,  welches  in  Berücksichtigung  der  Constitution  des 
Kranken  den  gesammten  Stoffwechsel  des  Körpers  energisch  mo- 
dificirt  und  hiemit  die  Ernährungsstörungen  im  Nervensysteme 
beseitigt. 

Die  am  häufigsten  verwerthbaren  Mineralwässer  sind  die 
eisenhaltigen  Quellen,  die  Glaubersalz-  und  Koch- 
salzwässer und  die  alkalischeu  Säuerlinge. 

1.  Die  Eisen  wässer  haben  die  mit  Recht  verbreitetste 
Anwendung  bei  Hysterischen.  Sie  finden  die  vorzüglichste  Indi- 
cation,  wenn  die  Hysterie  ihren  Grund  in  anämischer  und 
chlo rotischer  Blutmischung  hat,  wenn  sich  die  Krankheit 
durch  Irritationen  von  den  Genitalien  entwickelt  hat  und  eine 
durch  Eisenwässer  heilbare  Genitalkrankheit  vorhanden  ist,  end- 
lich bei  Hysterischen,  die  keineswegs  chlorotisch  oder  anämisch 
genannt  werden  können,  bei  welchen  aber  dennoch  Veränderun- 
gen in  der  Nutrition  der  Nervensubstanz  existiren,  die  durch  den 
Eisengebrauch  eine  unverkennbare  Besserung  erfahren. 

In  das  Bereich  der  Wirksamkeit  der  Eisenwässer  gehören 
darum,  wie  Frickhöffer  mit  Recht  betreffs  Schwalbach' s 
Quellen  hervorhebt,  die  in  Folge  von  Blut-  und  Säfteverlusten, 
profuser  Periode,  Blutungen  im  Wochenbette,  lange  fortgesetztem 
Stillen,  langwierigen  Diarrhöen  etc.  oder  bei  widersinnig  erzoge- 
nen chlorotischen  Mädchen  entstanden  sind,  bei  welchen  in  der 
Pubertätszeit  schon  so  häufig  Romane  und  frühzeitige  Erregung 
des  Geschlechtslebens  eine  krankhafte  Richtung  der  Phantasie 
herbeiführt.  Die  allmälig  erfolgende  Verbesserung  der  Hämatose 
hebt  die  Kräfte,  vermindert  die  nervöse  Reizbarkeit,  regulirt  auf 
wohlthätige  Weise  die  Stimmung  des  Geinüthes  und  führt  so  ein 
Seltener-  und  Schwächerwerden  der  einzelnen  hysterischen  Zufälle 
herbei. 

Die  Genitalkrankheiten,  welche  als  Grund  der  Hysterie  das 
Heilobject  der  Eisenwässer  bilden,    sind    besonders   Uterinal-   und 
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Vaginalkatarrhe,  Nervenaffectionen  der  Genitalien,  unter  Umstän- 
den auch  chronischer  Uterinalinfarkt ,  pralapsus  uteri  oder  va- 
ginae.  Dass  hiebei  oft  keine  Heilung,  sondern  nur  höchstens  eine 
Besserung  und  Linderung  der  Hysterie  zu  Stande  gebracht  wer- 
den kann,  liegt  in  der  Natur  mancher  dieser  Leiden. 

Es  verdienen  die  Eisenwasser  von  Schwalbach,  Pyr- 
mont, Bocklet,  Driburg.  Königswarth,  St.  Moriz,  Szli- 
acs,  Parad,  Imnau,  Marienbad,  die  Eisensäuerlinge  von 
Franzensbad,  Elster,  Rippoldsau,  Bartfeld,  Elöpa- 
t  ak,  Krynica,  Pyrawarth,  Borszek  u.  m.  A.  mit  Recht 
lebhafter  Empfehlung  für  Hysterische.  Neben  der  Trinkkur  spielt 
die  örtliche  Application  des  Eisenwassers  in  Form  von  Douchen, 
Injectionen  und  Sitzbädern  mit  verschiedenen  der  Individualität 
entsprechenden  Temperaturgraden  bei  der  Mehrzahl  der  auf  Ge- 
nitalleiden beruhenden  hysterischen  Formen  eine  Hauptrolle. 

Eine  Contraindication  gegen  den  Gebrauch  der  reinen  Eisen- 
wässer, bildet  bei  diesen  Hysterischen  zuweilen  vorhandene  über- 
mässige Empfindlichkeit  der  Verdauungsschleimhaut.  In  solchen 
Fällen  sind  die  Eisensäuerlinge  vorzuziehen  und  nur  all 
mälig  kann  man  zur  Verordnung  der  reinen  Eisenwässer  über- 
gehen. 

2.  Die  Glauber  Salzwässer  eignen  sich  besonders  für 
jene  Hysterische,  bei  denen  reichliche  Fettablagerung  vorhanden 
wo  Abdominalstasen  mehrfache  Beschwerden  verursachen,  Tym- 
panites  ein  hervorstechendes  Symptom  ist,  Digestionsstörungen  vor 
wiegen  und  Congestionserscheinuugen  gegen  Gehirn  und  Rücken- 
mark auftreten,  oder  wo  das  zu  Grunde,  liegende  Leiden  (z.  B. 
chronischer  Uterusinfarkt)  diese  Mineralwässer  indicirt.  Nur  die 
eisenhaltigen  Glaubersalzquellen,  welche  neben  der  Wirkung 
auf  den  Darmkanal  zugleich  restaurirend  wirken,  finden  hier  ihre 
Anzeige. 

Für  Marienbad's  Kreuzbrunnen  besonders  aber  Ferdi- 
naudsbrunnen  passen  besonders  die  Hysterischeu  von  kräftiger 
Constitution,  lebhaftem  Geiste,  reger  Phantasie  und  exaltirter 
Gefünlsrichtung,  welche  leicht  reizbar  und  sehr  beweglich,  sich 
durch  die  unbedeutendste  Kleinigkeit  in  heftigen  Zorn  versetzen 
lassen,  und  durch  die  unwesentlichste  Veranlassung  zu  leiden- 
schaftlichen Schmerzausbrüchen  geneigt  sind.  Die  Nervenberuhi- 
gende Wirkung  gibt  sich  hier  bald  kund. 

3.  Die  eisenhaltigen  Ko  ch  Salzwässer,  der  Rakoczy 
Kissingens,  Elisabethbrunnen  Homburgs  haben  dieselben  In - 
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dicationen  wie  die  eisenhaltigen  Glaubersalzwässer,  eignen  sich 
aber  weniger  für  kräftige,  blut-  und  fettreiche,  sondern  mehr  für 
schwächliche,  scrophulöse  Personen. 

3.  Die  alkalischen  Säuerlinge  von  Giesshübel,  Bilin, 
Fachingen  eignen  sich  für  Hysterische,  bei  denen  die  Störun- 
gen im  Nervensystem  keinen  hohen  Grad  erreicht  haben  und  die 
leichtesten  Formen  der  Krämpfe  und  Neuralgien  ein  eingreifen- 
des balneotherapeutisches  Verfahren  unnöthig  und  nicht  räthlich 
erweisen. 

Der  Gebrauch  des  Natron  bicarbonicum  bewährt  sich  ja  in 
der  täglichen  Erfahrung  oft  als  das  einfachste  uud  beste  Mittel 
gegen  nervöse  Zufälle  und  es  kommt  ja  oft  genug  vor,  dass  die 
Anwendung  eines  Brausepulvers  oder  Seidlitzpulvers  den  Migraine- 
anfall  zu  beschwichtigen  oder  zu  beheben  im  Stande  ist.  Wenn 
diess  aber  der  Fall  ist,  so  wird,  wie  Löschner  betont,  gewiss 
ein  Säuerling  von  der  Beschaffenheit  des  Biliner  mit  so  viel 
freier  Kohlensäure,  einen  so  mächtigen  Antheil  von  Natron  bi- 
carbonicum, bei  so  erfrischender,  labender  Temperatur  und  einer 
Verbindung  lösender  Salze  in  seiner  Zusammensetzung  ein  um 
so  gründlicheres  Heilmittel  abzugeben  im  Staude  sein,  und  selbst 
wenn  mächtigere  Agentien  eingreifen  müssen,  wird  derselbe  als 
Unterstützungsmittel  hohen  Werth  haben. 

Die  Badekur  unterliegt  ebenso  wie  die  Trinkkur  den  von 
dem  causalen  Leiden  der  Hysterie  gegebenen  Indicationen. 

Die  Anzeige  für  die  verschiedenen  Bäder  variirt  aber  auch 
je  nachdem  Hyperästhesie  und  Krämpfe,  oder  Anästhesie  und 
Lähmungen  vorhanden  sind.  Im  ersteren  Falle  werden,  wie  wir 
diess  in  einem  vorhergehenden  Artikel  erörterten,  die  indiffe- 
renten Thermalbäder  von  mittlerer  Temperatur,  Kr  ;i  u  ter- 
bäder  und  Molkenbäder  angezeigt  sein,  in  anderem  Falle 
aber  Moorbäder,  kohlensäurereiche  S  tahlb  ä  d  er,  kohlensaure 
Gasbäder  und  kohlensäurereiche  Soolbäder. 

Wo  die  Hyperästhesie  sehr  bedeutend  ist,  die  Rerlexkräm- 
pfe  sehr  intensiv  und  häufig  auftreten,  ist  es  zweckmässig,  die 
Kur  der  Hysterie  mit  den  indifferenten  Thermalbädern  von 
Schlangenbad,  Landeck,  Neu  haus,  Johann  isbad, 
Tuff  er  etc.  zu  beginnen  und  dann  erst  die  Trinkkur  ein- 
zuleiten. 

Intensiver  einwirkend  muss  das  Verfahren  bei  hysterischer 
Anästhesie  sein. 

Die    Eisenmoorbäder    (Marienbad,   Franz  e  nsbad, 
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Elster,  Muskau  etc.)  halten  wir  bei  sehr  verbreiteter  Haut- 
anästhesie in  Verbindung  mit  Hysterie  für  die  wirksamsten  Bä- 
der. Eine  Hauptrolle  spielen  hiebei  wohl  die  flüchtigen  Pflanzen- 
säuren, sowie  die  mineralischen  Säuren,  die  in  dem  Moorbade  auf 
das  Hautorgan  einwirken. 

Den  Eisenmoorbädern  reihen  sich  die  kohlensauren 
Gasbäder  in  wirksamer  Weise  an,  indem  die  Kohlensäure  auf 
die  feinen  Nervenverzweigungen  intensiv  anregend  wirkt.  Nach 
wenigen  Bädern  stellt  sich  zuweilen  Prickeln,  das  Gefühl  von 
Ameisenkriechen  und  später  das  normale  Hautgeschäft  wie- 
der ein. 

Die  kohlensauren  Gasbäder  eignen  sich  besonders  für  jene 
Fälle,  wo  Anästhesie  auch  im  Gebiete  der  Sexualsphäre,  Anody- 
nil  der  Clitoris,  Vagina  u.  s.  w.  vorhanden  ist. 

Der  Kohlensäure  zumeist  verdanken  auch  die  kohle  n- 
säurereichen  Stahlb  äder  ihre  Wirksamkeit  bei  der  mit 
Anästhesie  verbundenen  Hysterie.  Diese  Bäder,  welche  eine  mehr 
flüchtige  aber  kräftig  reizende  Wirkung  auf  das  Hautnervensystem 
hervorbringen,  müssen  zu  diesem  Zwecke  mehr  kühl  sein,  21  bis 
18°  R.  haben,  und  nur  kurze  Zeit,  durch  10  bis  15  Minuten  ge- 
nommen werden. 

Ausser  den  bereits  wiederholt  genannten  Stahlbädern  in 
den  verschiedenen  Kurorten,  möchten  wir  hier  für  Hysterische, 
deren  Körperkräfte  noch  nicht  heruntergekommen  sind,  die  kal- 
ten kohlensäureerichen  Spiegelbäder  in  Buzias  und  die  Lobo- 
gobäder  in  Borszek  speoiell  empfehlen.  Der  Lobogö  bildet 
einen  grossen  Wasserspiegel,  in  welchem  das  kalte  (7°  R.)  koh- 
lensäurereiche Eisenwasser  zum  Baden  verwendet  wird. 

Die  Kohlensäurereichen  S  o  o  1  b  ä  d  e  r  wirken  am  intensive- 
sten  auf  die  Haut  ein,  da  hier  noch  der  Reiz  der  Salzlösung  hin- 
zutritt. Sie  können  darum  bei  lange  Zeit  bestehender  und  allge- 
mein verbreiteter  Hautanästhesie  versucht  werden,  und  sind  dann 
die  Sprudelbäder  und  Wellenbäder  am  zweckmässigsten  und  auch 
die  Anwendung  der  Sooldouchen  empfehlenswerth. 

Das  hydriatische  Verfahren  lässt  sich  bei  der  Hy- 
sterie nur  dann  anwenden,  wenn  die  Erregung  der  sensiblen  Ner- 
ven keine  hochgradige  ist,  so  dass  die  Einwirkung  des  kalten 
Wassers  vertragen  wird.  Bei  sehr  empfindlichen  Naturen  lässt 
sich  die  Kaltwasserkur  nicht  anwenden,  der  Kältereiz  würde  hier 
eben  so  nachtheilig  einwirken,  als  der  irritirende  Einfluss  der 
kalten  Bäder. 

24' 
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Unter  allen  Umständen  sind  nur  gelinde  eingreifende  hy 
dri'atische  Proceduren  vorzunehmen.  Man  beginnt  zuerst  mit  Wa- 
schungen des  Körpers  in  einem  Halbbade  von  20  bis  22  Grad, 
das  man  nur  allmälig  mit  etwas  kühlerem  Wasser  versetzt.  Erst 
nachdem  die  Kranken  an  successiv  abgeschreckter^  Bäder  ge- 
wohnt sind,  geht  man  zu  kühleren  Abwaschungen  und  leichteren 
Begiessungen  des  Körpers  im  Bade  über,  später  zu  Abklatschun- 
gen mit  Wasser  von  18  bis  16°  R.,  die  man  sodann  mit  abge- 
schreckten Bädern  combinirt. 

Douchen  und  nasse  Einpackungen  dürfen  bei  solchen  Kran- 
ken nicht  in  Gebrauch  gezogen  werden,  da  sie  Erfahrungsge- 
mäss  die  vorhandene  Irritabilität  leicht  steigern.  Bei  vorhande- 
nen Neuralgien  in  einzelnen  Nervenbahnen  kann  man  partielle 
Einreibungen  der  betreffenden  Gliedmassen  vornehmen.  Bei  dys- 
peptischen  Beschwerden  leisten  die  feuchte  Leibbinde,  drei-  bis 
viermal  des  Tages  gewechselt,  und  kleine,  kalte  Klystire  gute 
Dienste.  Bei  chronisch  convulsivischen  hysterischen  Zuständen 
ist  die  Kaltwasserbehandlung  contraindicirt;  unter  anderen 
Verhältnissen  leistet  sie  Vorzügliches.  Viele  Kranke,  welche  von 
einer  Jahre  lang  fortgesetzten  medicamentösen  Behandlung  auch 
nicht  die  geringste  Erleichterung  ihrer  Leiden  erfahren  hatten, 
kehrten  neu  belebt  und  gestärkt,  mindestens  wesentlich  gebes- 
sert aus  den  Kaltwasseranstalten  zurück,  und  diese  zeigen  sich 
hier  nach  Scanzoni  noch  um  Vieles  wirksamer,  als  der  von 
jeher  so  sehr  gerühmte  Gebrauch  der  Seebäder. 

Formey  empfiehlt  kalte  Bäder  in  Verbindung  mit  kalten 
Uebergiessungen  nach  folgender  Methode :  Er  liisst  die  Kranken 
Anfangs  Bäder  mit  28°  C.  nehmen,  in  denen  Jene  höchstens  10 
bis  15  Minuten  verweilen. 

Je  nachdem  diese  Bäder  vertragen  werden,  lässt  man  jeden 
Tag  dieselben  um  einen  Grad  kühler  bereiten  und  in  demselben 
Verhältnisse  bleibt  auch  der  Kranke  durch  kürzere  Zeit  im  Bade. 
Ist  die  Badetemperatur  auf  17,5  bis  12,5°  C.  herabgebracht,  so 
taucht  der  Kranke  nur  Minutenlange  einige  Male  (3  bis  6  Male) 
in's  Wasser.  Während  der  Patient  sich  im  Bade  befindet,  werden 
Anfangs  Tücher  in  kaltes  Wasser  getaucht  auf  den  Kopf  und 
über  den  Nacken  gelegt  und  häufig  gewechselt.  Hat  sich  Patient 
au  den  Eindruck  dieser  kalten  Ueberschläge  gewöhnt,  so  werden 
über  diese  Tücher  kalte  Wasserbegiessungen  vorgenommen; 
später  wird  das  Tuch  weggelassen  und  der  Strahl  des 
kalten     Wassers     auf    das     blosse   Haupt,   auf   den    Nacken    und 
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längs  der  Wirbelsäule  geleitet.  Mit  diesen  Begiessungen  wird  all- 
mälig  im  Starkegrade  gestiegen. 

Ausser  der  Badezeit  lässt  man  Morgens  und  Abends,  nach 
Umständen  auch  öfters  und  jedesmal ,  wenn  der  Anfall  zu  er- 
scheinen droht,  Blasen  mit  kaltem  Wasser  gefüllt  auf  den  Kopf 
und  Unterleib  legen. 

Seebäder  eignen  sich  für  Hysterische,  von  torpider,  lym- 
phatischer Constitution  und  wirken  vorzüglich  durch  Hebung  der 
Energie  des  Nervensystems  sowie  durch  Kräftigung  des  Gesammt- 
organismus.  Bei  Anästhesie  ist  die  Wirkung  der  kalten  Seebäder 
eine  treffliche,  hingegen  sind  diese  bei  grosser  Hyperästhesie  und 
heftigen  Krämpfen  nicht  räthlich.  Wenn  die  Hyperästhesie 
eine  bedeutende  ist,  so  substituirt  mau  lauwarme  Seebäder  von 
24  bis  25°  R.,  mit  deren  Temperatur  man  allmälig,  wenn  die 
Reizbarkeit  sich  wesentlich  herabgemindert  zeigt,  auf  18  bis  16°  R. 
herunter  mindern  kann. 

Von  Wichtigkeit  ist  es,  genau  die  geeignete  Dauer  des  Auf- 
enthaltes in  den  Seebädern  für  Hysterische  zu  fixiren.  Es  ist  am 
zweckmässigsten,  nur  einige  Minuten  in  der  See  zu  weilen,  um 
eine  kurze,  aber  intensive  Erschütterung  des  Nervensystems  zu 
bewirken.  Kräftiger  Wellenschlag  ist  bei  Anästhesie  von  Nutzen, 
ebenso  werden  kurze  Eintauchungen  des  ganzen  Körpers  in  die 
Fluthen  empfohlen. 

Hypochondrie. 

Wenn  wir  die  Hypochondrie  hier  in  den  Kreis  der  Erörte- 
rung ziehen,  so  geschieht  diess  bloss  desshalb,  weil  der  Hypo- 
chonder eben  eine  in  den  Badeorten  äusserst  häutige  Species 
bildet. 

Die  krankhafte  Stimmung,  welche  die  Hypochondrie  bildet, 
kann  entweder  durch  körperliche  Einflüsse  oder  durch  psychische 
Einflüsse  veranlasst  sein.  Die  Ersteren  sind  oft  derart,  dass  ihre 
geringere  Bedeutung  in  keinem  Verhältnisse  zu  der  enormen  Ver- 
stimmung steht,  und  wir  wollen  hier  den  geistreichen  Ausspruch 
Lichtenberg' s  anführen:  „Es  gibt  Krankheiten,  die  man  ohne 
Mikroskop  kaum  erkennt,  dadurch  nehmen  sie  sich  aber  abscheu- 
lich aus,  und  dieses  Mikroskop  ist  —  Hypochondrie." 

Die  am  häufigsten  zur  Hypochondrie  Veranlassung  geben- 
den Momente  sind  Erkrankungen  der  Verdauungsorgane  und  der 
Genitalien,  Gemüthserregung  und   psychische   Einflüsse    der  man- 
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nigfachsten  Art.  Kummer,  Sorgen,  verfehlte  Speculationen,  anhal- 
tende Geistesanstrengungen. 

Männer  sind  der  Hypochondrie  weit  mehr  unterworfen,  als 
Frauen.  Der  mit  Geistesarbeiten  überbürdete  Gelehrte,  der  von 
Projecten  erfüllte  Kaufmann  und  der  durch  Excesse  geschwächte 
Wüstling  stellen  das  grösste  Contingent  zu  den  Hypochondern. 

Die  Hypochondrie  entwickelt  sich  gewöhnlich  allmälig.  An- 
fangs als  unbestimmtes  Krankheitsgefühl,  gibt  sie  sich  später 
durch  das  emsigste  Beobachten  des  eigenen  „Ich",  durch  das 
sorgfältigste  Bewachen  aller  körperlichen  Functionen,  durch  die 
ängstlichsten  Vorstellungen  von  Krankheiten  der  verschiedenen 
Organe  und  durch  tiefe  Gemüths Verstimmung  kund. 

In  den  Badeorten  ist  der  Hypochonder  der  sorgsamste  Con- 
trolor  der  Wirkung  von  Brunnen  und  Bildern,  beachtet  Harn 
und  Fäces  in  genauester  Weise,  bemisst  Puls-  und  Athemfrequenz 
vollkommen  scharf  und  ich  habe  manchem  gebildeten  Hypochon- 
der interessante  Versuche  über  Beschaffenheit  der  Secrete  und 
Excrete  nach  dem  Gebrauche  der  Marienbader  Brunnen  zu  ver- 
danken. 

Brunnen-  und  Badekuren  sind  die  wichtigsten,  man 
könnte  sagen  unentbehrlichsten  Mittel  gegen  Hypochondrie,  weil 
sie  eben  auch  jene  Arzneimittel  sind,  zu  denen  der  Hypochonder 
am  liebsten  greift,  zu  denen  er  Vertrauen  bringt,  und  welche  am 
ehesten  geeignet  sind,  ihm  sein  Krankheitsgefühl  zu  nehmen. 
Wir  wollen  hier  nicht  ausführlich  erörtern,  wie  viel,  abgesehen 
von  der  pharma-kodynamischen  Wirkung  der  Mineralwässer,  jene 
mannigfachen  Momente ,  die  im  Kurorte  auf  die  psychische  Sphäre 
des  Patienten  einwirken,  zur  Therapie  der  Hypochondrie  beitra- 
gen. Es  hat  diess  Romberg  kurz  mit  den  Worten  charakteri- 
sirt  :  „Es  gibt  eine  Classe  von  Heilpotenzen,  die  alle  zur  Kur 
eines  Hypochondristen  nöthigen  Erfordernisse  —  psychisches, 
diätetisches,  therapeutisches  Wirken  —  in  sich  ver- 
einigen, die  Mineralquellen."  Und  wohl  speciell  für  die  Hy- 
pochondrie gilt  das  was  Patissier  von  den  Mineralwässern 
überhaupt  sagt:  „Les  eaux  guerissent  quelque  fois,  soulagent 
souvent,  consolent  toujours." 

Die  Indicaton  für  die  einzelnen  Mineralwässer  hängt  von 
dem  Leiden,  welches  der  Hypochondrie  als  Gelegenheitsursache 
diente,  und  von  der  Constitution  des  Patienten  ab.  Wir  müssen 
desshalb  auf  die  Balneotherapie  des  chronischen  Magenkatarrhes 
der  Dyspepsie,  der  habituellen   Stuhlverstopfung,  der   Abdominal- 
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Plethora,  Arthritis,  Syphilis  etc.  verweisen.  —  Da  Unterleibs-  und 
Sexualkrankheiten,  wie  bereits  erwähnt,  die  häufigste  Veranlas- 
sung zur  Hypochondrie  geben,  so  ist  es  leicht  begreiflich,  dass 
die  Matadore  der  G  laube  r  Salzwässer,  Kochsalzwässer 
und  Eisenwässer  auch  gegen  Hypochondrie  sich  des  grössten 
Rufes  erfreuen. 

1.  Die  Glauber  sal  zwässer  von  Karlsbad  und  Ma- 
rienbad sind  die  bei  Hypochondern  am  häufigsten  verwerthe- 
ten  Mineralwässer.  Abgesehen  von  den  Krankheiten  der  Dige- 
stionsorgane, welche  die  Anwendung  dieser  Quellen  indiciren,  fin- 
den diese  vorzüglich  schon  wegen  ihrer  purgir enden  Wir- 
kung die  beste  Anwendung,  denn  das  Denken  und  Meditiren 
der  meisten  Hypochonder  dreht  sich  ganz  besonders  um  den  — Nacht- 
stuhl. Geschäftsleute  und  Gelehrte  in  den  mittleren  Jahren,  bei 
denen  aufreibendes  Berechnen  und  Denken  die  Veranlassung  zur 
Hypochondrie  gab  und  denen  jetzt  ihr  träger  Unterleib  Sorge 
und  Kummer  macht,  die  da  glauben  „verrückt  zu  werden,"  wenn 
sie  nicht  des  Morgens  ihre  gehörige  Leibesöffnung  haben,  bei 
denen  die  Aufgetriebenheit  des  Leibes  nach  dem  Essen  schon 
Veranlassung  zur  Melancholie  gibt,  die  feiner  den  Abgang  jeder 
Blähung  mit  Aengstlichkeit  controlliren  und  das  höchste  Glück 
in  „fliessenden  Hämorrhoiden"  finden,  — diese  Individuen,  bei  de- 
nen in  der  That  zuweilen  „der  Seele  himmlisch  Licht  durch 
einen  angefüllten  Darm  verdunkelt  wird,"  finden  an  den  Quellen 
von  Karlsbad  und  Marienbad  ihre  gliinzendste  Heilung,  und  diese 
Personen  sind  die  dankbarsten  Herolde  der  „Wunderkraft"  dieser 
Heilquellen. 

Bei  Personen,  die  schwere  Leberleiden,  mit  bedeutenden 
Harnconcrementen  behaftet  sind,  zieht  man  die  Karlsbader 
Thermen  vor,  hingegen  bei  blutreichen,  fettleibigen,  an  „Hämor- 
rhoiden" leidenden  Hypochondern,  ferner  wo  der  Charakter  des 
Erethismus  ausgeprägt  und  Neigung  zu  Hirncongestionen  vorhan- 
den ist,  verdient  Marienbad,  welches  mit  Recht  als  eine  wahre 
Zufluchtsstätte  melancholischer  Hypochonder  bezeichnet  wird,  den 

Vorzug. 

Der  Kreuzbrunnen  und  der  Ferdinandsbrunnen  Marienbad's 
werden  in  jüngster  Zeit  auch  in  den  Irrenheilanstalten  in  Prag 
und  Wien  bei  „den  schwersten  Fällen  von  Melancholie  und  chro- 
nischer Geistesstörung"  mit  günstigstem  Erfolge  angewendet. 

Die  genannten  Quellen  bringen  durch  eine  mehrwöchent- 
liche, vorsichtig   geleitete    Kur    oft    überraschende    Resultate    zu 
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Stande.  Die  psychischen  Functionen  erfolgen  normaler,  die  phy- 
sischen Kräfte  heben  sich,  und  die  Kranken  fühlen  sich  auch 
gesund. 

2.  Die  Kochsalzwässer:  Kissingens  Rakoczy,  Hom- 
burg's  Elisabetbrunnen ,  Nauheim's  Kurbrunnen  finden  in 
ähnlicher  Weise  ihre  Anzeige  bei  Hypochondern,  vorzüglich  aber 
dann,  wenn  die  Hypochondrie  von  der  Scrophulose  ausgeht  und 
bei  torpiden  Individuen  vorkömmt.  Wenn  das  Leiden  noch  keine 
wesentlichen  Fortschritte  gemacht  hat,  genügen  auch  die  milde- 
ren Kochsalzwärser. 

3.  DieEisenwässer  von  Schwalbach,  Pyrmont,  Spaa, 
Szliäcs,  Buziäs,  Königswarth,  die  Eisensäuerlinge  von 
Franzensbad,  Elster,  Rippoldsau,  Borszek,  Bart- 
feld, Elöpatak,  sind  bei  der  Hypochondrie  besonders  dann 
angezeigt,  wenn  diese  als  Begleiter  von  Anämie  und  allgemeiner 
Nervenschwäche  auftreten.  Die  Hypochondrie,  welche  so  häufig 
bei  jungen  Männern  auftritt,  die  starke  Excesse  begangen  haben, 
und  sich  beim  Eintritte  in  die  Ehe  zu  schwach  fühlen,  den  Pflich- 
ten des  Gatten  zu  genügen,  ferner  die  eben  so  häufige  Hypo- 
chondrie der  Jünglinge,  welche  in  unnatürlicher  Weise  den  Ge- 
schlechtstrieb befriedigten  und  nun  nach  der  Lecture  eines 
schlechten,  populär-medizinischen  Buches,  alle  Symptome  der 
Rückenmarkskrankheiten  an  sich  ängstlich  beobachten ,  wird 
am  besten  durch  den  Gebrauch  der  Eisen wässer  und  die  hie- 
durch  erfolgte  Kräftigung  des  Gesammtorganismus  behoben. 

4.  Die  Bitterwässer  von  Saidschütz,  Püllna, 
Friedrichshall  eignen  sich  recht  gut  zur  Anwendung  für 
Hypochonder  mit  Abdominalbeschwerden,  welche  jedoch  nicht  im 
Stande  sind,  einen  Kurort  zu  besuchen  oder  auch  zur  Durchfüh- 
rung einer  Brunnenkur  während  der  Winterszeit.  Nur  muss  man 
trotz  der  Erleichterung,  welche  diese  drastisch  wirkenden  Mine- 
ralwässer verschaffen,  mit  der  Anwendung  derselben  vorsichtig 
sein,  um  nicht  den  Ernährungszustand,  wie  diess  so  leicht  ge- 
schieht, zu  beeinträchtigen. 

Bäder  wird  man  in  allen  Kurorten,  in  welchen  man  Hypo- 
chonder findet,  mit  der  Trinkkur  verbinden  lassen,  um  so  eine 
energischere  Anregung  des  Stoffwechsels  zu  veranlassen.  Es  ver- 
steht sich  von  selbst,  dass  die  Dauer  des  Bades  den  individu- 
ellen Verhältnissen  genau  angepasst  werden  muss.  Bei  sehr  irri- 
tablen, schwächlichen  Hypochondern,  bei  Personen,  deren  Hypo- 
chondrie durch  enorme    Strapatzen    entstanden    ist,    und    wo    in 


377 

Folge  dessen  sich  ein  hoher  Grad  von  Reizbarkeit  des  Nerven- 
systems entwickelt  hat,  sind  die  indifferenten  Gebirgsthermen  von 
Schlangenbad,  Johannisbad,  Tüffer,  Gastein,  Pfaf- 
fe rs,  Ragatz  etc.  empfehlenswerth,  auch  die  Thermalbäder  von 
Ems.  Wo  eine  arthritische  Basis  der  Hypochondrie  vorhanden 
ist,  verordne  man  die  Bäder  von  Teplitz, Wiesbaden  u.  s. w., 
wenn  der  Verdacht  auf  Syphilis  obwaltet,  die  Schwefelthermen 
von  Aachen- Burtsc heid,  Baden. 

Bei  Verordnung  der  Brunnen-  und  Badekur  gegen  Hypo- 
chondrie sind  gewisse  Vorsichtsmassregeln  nothwendig,  wenn  man 
glückliche  Erfolge  erzielen  will.  Der  ordinirende  Arzt,  welcher 
den  Hypochonder  in  einen  Kurort  sendet,  nenne  ihm  ganz  be- 
stimmt den  Namen  dieses  Ortes,  welchen  der  Kranke  besuchen 
soll;  lasse  ihm  aber  nicht  die  Wahl  zwischen  mehreren,  wenn 
auch  gleich  bedeutenden  und  angemessenen  Kurorten. 

Wir  haben  uns  nur  zu  oft  überzeugt,  wie  unglücklich  solche 
Hypochonder  sind,  denen  der  Arzt  die  Wahl  zwischen  den  Kur- 
orten liess  oder  denen  der  eine  Arzt  diese  der  andere  jene  Quelle 
empfahl.  Der  psychische  Heileinfluss  wird  hiedurch  gewaltig  be- 
einträchtigt, der  Hypochonder  geht  nicht  mit  dem  nöthigen  Ver- 
trauen an  die  Kur  und  im  Verlaufe  derselben  macht  er  sich 
ewige  Gewissensskrupeln,  dass  er  nicht  den  anderen  Kurort  ge- 
wählt habe,  und  im  beständigen  Widerstreite  mit  sich  selbst 
gibt  er  jede  Hoffnung  auf  Genesung  auf,  und  alle  Trostesbemü- 
hungen des  Badearztes  sind  vergeblich. 

Im  Kurorte  selbst  muss  dem  Hypochonder  die  Dosis  des 
Brunnens,  der  Temperaturgrad  und  die  Dauer  des  Bades  ganz 
genau  und  bestimmt  angegeben  werden,  weil  der  Kranke  eben 
auf  das  minutiöse  Eingehen  grosses  Gewicht  legt.  Bei  purgiren- 
den  Mineralwässern  muss  man  vor  Ueberschreitung  der  angegebe- 
nen Dosis  strenge  warnen,  denn  Hypochonder  sind  hiezu  äusserst 
geneigt  und  können  nie  genug  purgiren.  Wir  wissen  Fälle,  in 
denen  die  Kranken  mehr  als  20  Becher  Kreuzbrunnen   des  Tages 

tranken. 

Grosses  Gewicht  ist  auf  das  diätetische  Regime  und  beson- 
ders auf  die  psychische  Behandlung  zu  legen.  Die  Diät  wird  sich 
nach  dem  Zustand  der  Digestionsorgane  richten  müssen.  Zur  Ab- 
leitung der  Intention  des  Patienten  von  der  sensiblen  Sphäre  auf 
die  intellectuelle  und  motorische  ist  massige  Bewegung,  fleissiges 
Spazierengehen,  Besteigen  der  Berge  u.  s.  w.  zu  empfehlen.  Der 
Arzt   wird    entsprechend    dem    konkreten  Falle,  den  vorhandenen 
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körperlichen  Anomalien,  dem  ätiologischen  Momente  und  dem  Bil- 
dungsgrade des  Patienten  diesem  sein  Krankheitsgefühl  zu  beneh- 
men suchen. 

Von  wesentlicher  Wichtigkeit  ist  die  Wahl  der  Jahreszeit, 
in  welcher  man  dem  Hypochonder  den  Besuch  eines  Kuror- 
tes empfehlen  soll.  Es  müssen  hiebei  die  speciellen  Verhältnisse 
berücksichtigt  werden,  vor  Allem  aber  der  Umstand,  ob  bei  dem 
Hypochonder  der  Charakter  des  Erethismus  oder  des  Torpor  aus- 
geprägt ist. 

Im  Allgemeinen  möchten  wir  betonen,  dass  Hypochondern 
mit  sanguinischem  Temperamente  und  erregbarem 
Gefässsystem,  bei  denen  namentlich  leicht  Hirncongestionen 
entstehen,  das  Frühjahr  und  der  Spätherbst,  nicht  aber  der 
Sommer  als  Kurzeit  zu  empfehlen  ist.  Diesen  Patienten  behagt 
nämlich  die  höhere  Lufttemperatur,  welche  während  der  Sommer- 
monate herrscht,  nicht  und  selbst  bei  nur  massiger  Bewegung 
fühlen  sie  an  heisseu  Tagen  Verschlimmerungen.  Dann  sagt  aber 
auch  solchen  zu  Kummer  und  Trübsinn  geneigten,  dabei  aber 
sehr  leicht  erregbaren  und  gereizten  Personen  das  geräuschvolle, 
buntbewegte  Brunnenleben,  wie  es  auf  der  Höhe  der  Saison 
herrscht,  durchaus  nicht  zu,  ihre  Phantasie  wird  durch  die  rasch 
wechselnden  Bilder  in  zu  grosse  Aufregung  versetzt  und  das  viel- 
fache Geräusch,  das  lärmende  Treiben  verursacht  ihnen  eine  ge- 
reizte Stimmung.  Je  frischer  und  froher  das  Leben  um  sie  her 
pulsirt,  um  so  unglücklicher  und  elender  fühlen  sie  sich  selbst, 
jedes  lachende  Gesicht  verursacht  ihnen  eine  trübe  Vorstellung. 
Endlich  ist  es  dem  Badeärzte,  der  die  Kur  leiten  soll,  während 
der  Höhe  der  Saison  nicht  gegönnt,  dem  Patienten  jene  sorgfäl- 
tige psychische  Behandlung  zu  Theil  werden  zu  lassen,  welche 
hier  ein  unumgängliches  Erforderniss  bildet. 

Die  geräuschlose,  friedliche  Stille  der  ersten  Frühjahrswo- 
chen oder  des  Spätherbstes,  die  kühlere  Temperatur,  der  ruhigere 
Charakter  des  Kurortes  um  diese  Zeit  erweist  sich  solchen  Kran- 
ken viel  zuträglicher,  und  der  Gebrauch  der  Quellen  unter  diesen 
Umständen  viel  heilvoller. 

Ebenso  ist  auch  im  Allgemeinen  jenen  Hypochondern,  deren 
Leiden  durch  anhaltende  geistige  Arbeit,  durch  aufregende  gesell- 
schaftliche Thätigkeit,  durch  Uebersättigung  von  Genüssen  der 
Grossstadt  entstanden  ist,  oder  gefördert  wurde,  zuträglicher, 
die  stilleren  Frühjahrs-  und  Herbstwochen  zum  Kurgebrauche  zu 
benützen,  um  eben  sich  frei  von  jeder  Convenienz,  jedem  Anlasse 
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zum  Nachdenken,  Forschen  und  Schaffen,  jeder  Gelegenheit  zur 
Aufregung,  sich  geistig  und  körperlich  wieder  sammeln  und  erho- 
len zu  können. 

Das  entgegengesetzte  Verhältniss  findet  bei  Hypochondern 
mit  phlegmatischem  Temperamente,  mit  torpider  Constitution 
statt,  ferner  wo  das  Leiden  durch  schwächende  Potenzen,  ge- 
schlechtliche Ausschweifungen,  verfehlte  Spekulationen,  getäuschte 
Hoffnungen,  niederdrückende  Familienverhältnisse  u.  s.  w.  entstan- 
den ist.  »Solchen  Hypochondern,  in  deren  Kategorie  besonders 
Frauen  gehören,  deren  phantastische  Erwartungen  in  der  Ehe 
schnöde  getäuscht  wurden,  und  junge  Leute,  denen  ihr  böses  Ge- 
wissen stets  das  Bild  sekundärer  Syphilis  und  der  Rückenmarks- 
schwindsucht, vorführt  —  ist  die  Sommerszeit  zur  Durchfüh- 
rung der  Kur  zu  empfehlen. 

Gerade  das  Treiben  in  der  belebten  Saisonszeit  vermag  die- 
se Hypochonder  am  besten  von  ihren  trüben  Gedanken  abzulen- 
ken, indem  die  Patienten  in  frohe  Gesellschaft  gerathen.  Sie  ver- 
gessen ihre  wehmüthigen  Empfindungen,  indem  sie  neue  frohe 
Eindrücke  empfangen,  und  werden  heiterer  angeregt  durch  den 
Wechsel  der  Erscheinungen,  welche  die  Natur  in  ihrem  Som- 
merkleide bietet.  Der  Umgang  mit  neu  gewonnenen  Freunden 
und  Bekannten  macht  solche  Leidende  fröhlicher,  indem  sie  hie- 
durch  weniger  an  sich  selbst  und  ihre  eigenen  Leiden  denken, 
und  wenn  sie  auch  Anfangs  die  neue  lebhafte  Gesellschaft  scheuen, 
bald  haben  sie  sich  derselben  innig  angeschlossen  und  sind  ein 
frohes  Glied  in  dem  Kreise  des  Badepublikums. 

Die  friedliche  Stille  der  einsamen  Natur  im  Frühjahrer  wa- 
chen und  die  melancholische  Ruhe  der  Herbstzeit  würde  solche 
Leidende  geistig  noch  mehr  verstimmen,  körperlich  noch  mehr 
herunterbringen.  Solche  Kranke  müssen  von  dem  lauten,  buntbe- 
wegten Treiben  der  haute  saison  Nutzen  ziehen. 

Kaltwasserkuren  gemessen  bei  Hypochondrie  wegen 
ihres  energischen  Eingreifens  auf  den  Organismus  vielfache  An- 
wendung und  guten  Ruf.  Sie  dürften  jedenfalls  mehr  Empfehlung 
bei  der  Hypochondria  sine  materia  findei ,  das  heisst  dort,  wo 
eben  nur  psychische  Einflüsse  die  Veranlassung  der  Krankheit 
sind,  als  bei  der  Hypochondria  cum  materia,  wo  bestimmte  Lei- 
den verschiedener  Organe  die  Gelegenheitsursachen   bieten. 

Es  gilt  von  den  verschiedenen  Ivydriatischen  Prozeduren 
hier  dasselbe,  was  wir  bei  der  Hysterie  bereits  angaben.  Torpide 
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Individuen    sind   die  geeigneten  Objekte   für  die    Hydriatik,  nicht 
aber  Hypochonder  bei  denen  „reizbare  Schwäche"    obwaltet. 

Dieselben  Momente  sind  für  den  Gebrauch  der  Seebäder 
massgebend,  die  gegen  kein  Leiden  so  lebhaft  empfohlen  werden, 
wie  gegen  Hypochondrie.  Ganz  besondeis  eignen  sie  sich,  wie 
wir  recht  lebhaft  betonen,  für  Hypochonder,  deren  Körperkräfte 
herabgekommen  sind,  sehr  gut  zur  Nachkur. 

Die  Seebäder  wirken  schon  wegen  der  mächtigen  Einwirkung 
des  Lebens  am  Meeresstrande  auf  Phantasie  und  Gemüth  wohl- 
thätig  bei  Hypochondrie.  Der  Anblick  des  ewig  bewegten  Oceans 
mit  seinen  wechselnden  Bildern,  das  bunte  Treiben  im  Hafen,  die 
Beobachtung  der  Küstenbewohner  mit  ihren  eigenthümlichen  Sit- 
ten, die  Bewegung  im  Freien  unter  der  belebenden  Seeluft,  die 
Veränderung  der  Nahrung  - —  Alles  das  trägt  dazu  bei,  den  Geist 
lebhafter  anzuregen.  Das  erfrischende,  das  Nervensystem  kräftig 
erschütternde  Bad  im  offenen  Meere  gewährt  den  Hypochondern 
eine  zweckmässige  Anregung,  hiebei  auch  eine  von  ewiger  Medi- 
tation über  das  eigene  Ich  ablenkende  Beschäftigung.  Insoferne 
Abdominalplethora  der  Hypochondrie  zu  Grunde  liegt,  können 
Seebäder  durch  Beschleunigung  der  Blutcirculation  und  Anregung 
des  Stoffwechsels  die  Hypochondrie  auch  wirklich  heilen,  vorausge- 
setzt, dass  keine  organische  Veränderungen  der  Verdauungs- 
organe (besonders  chronischer  Magenkatarrh)  vorhanden  sind, 
weil  unter  diesen  Verhältnissen  die  gesteigerte  Esslust  und  die 
geringe  Enthaltsamkeit  bei  regem  Appetit  Hypochondern  Ver- 
schlimmerungen des  Uebels  veranlassen  könnte. 

Man  muss  jedoch  derartige  Patienten  im  Vorhinein  darauf 
aufmerksam  machen,  dass  im  Allgemeinen  nach  den  ersten  See- 
bädern das  Gefühl  von  Mattigkeit  und  Abgeschlageaheit  eintritt. 
Diese  Schwere  in  den  Gliedern  beunruhigt  gewöhnlich  die  Kran- 
ken um  so  mehr,  als  hiemit  fast  immer  eine  Steigerung  der  ver- 
schiedenen Leidenssymptome  verbunden  ist.  Nach  wenigen  Tagen 
tritt  jedoch  die  beruhigende  Wirkung  des  Seebades  ein. 

Sorgfältig  ist  das  diätetische  Regime  bei  dem  Seebaden  durch- 
zuführen : 

Die  Morgenstunden  sind  die  am  meisten  zum  Baden  benutzte 
und  auch  empfehlenswertheste  Tageszeit.  Man  nehme  das  Bad  desshalb 
nüchtern,  weil  dann  die  Eindrücke  vom  Körper  um  so  intensiver  em- 
pfunden werden.  Wenn  jedoch  die  Körperschwache  gross  ist,  so 
nehme  man  ein  leichtes  Frühstück  mindestens  anderthalb  Stun- 
den vor  dem  Bade.    Beim  Baden   selbst    ist    es    zweckmässig,    so- 
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gleich  rasch  einzutauchen  (ohne  sich  vorher  Kopf  und  Brust  zu 
benetzen)  und  man  suche  sofort  bis  zur  Brust  im  Wasser  zu  ste- 
hen. Das  schrittweise  Vorangehen  in's  Wasser  ist  nicht  räthlich, 
weil  hiedurch  leichter  Congestionen  gegen  Brust  und  Kopf  ent- 
stehen. Zweckmässig  ist  es  auch,  in's  Wasser  hineinzuspringen, 
bis  dieses  an  die  Knie  reicht,  dann  sich  kopfüber  zu  neigen  und 
drei  bis  vier  Wellen  aufzufangen.  Man  lasse  die  Wellen  stets 
auf  den  Rücken  wirken.  Die  Dauer  des  Aufenthaltes  in  der  See 
wird  verschieden  fixirt.  Verhäghe  glaubt,  dass  der  Patient  nicht 
so  lange  im  Bade  verweilen  dürfe,  bis  sich  der  beim  Eintritte 
empfundene  Schauer  aufs  Neue  einstellt;  denn  dieser  zweite 
Schauer  ist  nicht  wie  erste  eine  blosse  vorübergehende  Erschütte- 
rung des  Nervensystems,  sondern  die  Folge  einer  tiefen  Störung  der 
Calorification. 

Nach  dem  Bade  sind  kalte  Begiessungen  mit  zwei  bis  drei 
Kübeln  Wasser,  —  langsam  von  einer  Höhe  von  15  bis  20 
Centimeter  empfehlenswert. 

Hierauf  ist  zur  Beförderung  der  Resorption  ein  Spaziergang 
am  Strande  zu  unternehmen. 

Die  Nahrungsweise  muss  eine  kräftigende  sein.  Im  Allgemei- 
nen lässt  sich,  vorausgesetzt,  dass  die  Verdauung  eine  gute,  fol- 
gende Diät  empfehlen  : 

Zum  Frühstücke  ist  Cacao,  Chocolade,  Eichelkaffee  oder 
einfach  mit  Milch  versetzter  Kaffee  nebst  einigen  Butterschnitten 
am  zweckmässigsten.  Kranke,  die  des  Tages  nur  zwei  Mahlzeiten 
halten,  können  zum  Frühstück  kaltes  Fleisch,  Cotelettes,  ein  Beef- 
steak oder  Austern  geniessen. 

Das  Mittagsmal  sei  einfach  aber  nahrhaft:  Eine  gute 
Suppe,  zweierlei  Fleisch  (vorzugsweise  Rind-  oder  Hammelfleisch 
und  Geflügel),  wenig  Fische  und  Gemüse,  keine  Ragouts  oder  Sa- 
lat oder  säuerliche  Speisen. 

Wer  zu  soupiren  gewohnt  ist,  nehme  Suppe,  kaltes  Fleisch, 
weiche  Eier,  —  fettes  Fleisch,  Backwerk,  blähende  Gemüse  sind 
untersagt.  Wein  soll  nur  in  massiger  Menge  genossen  werden. 

Während  der  rauhen  Jahreszeit  sende  man  Hypo- 
chonder, die  sich  in  glücklichen  äusseren  Verhältnissen  befinden, 
in  südliche  Gegenden,  „wo  die  verschwenderisch  bevorzugte  Na- 
tur mitunter  allein  schon  heilt,  was  vielleicht  kein  Bad  der  Welt 
gehoben  haben  würde",  wo  die  ewig  wechselnde  Farbenpracht 
der  üppigen  Vegetation  die  Sinne  lebhaft  beschäftigt,  der  milde 
Eindruck  des  azurnen  Himmels  am  klaren  Tage  und  an  den  lauen 
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Abenden  das  Gemüth  sanft  beruhigt,  der  unbeschreibliche  Zau- 
ber der  auf-  und  niedergehenden  Sonne  mit  dem  prächtigen  Re- 
flexe in  den  Wellen  das  Denken  in  andere  Bahnen  lenkt  und  die 
ungewohnten  Eindrücke  des  südlichen  Erdstriches  dem  Grübeln 
über  das  eigene  „Ich"  keinen  Platz  gönnen. 

Zum  Schlüsse  nur  noch  einige  Worte  darüber,  wie  wichtig 
es  ist,  mit  den  Brunnen-  und  Badekuren  bei  Ne  rven  krankkei- 
ten eine  vernünftige  Gymnastik  zu  verbinden. 

Die  entlastende,  nach  den  Muskeln  hin-  von  den  Centralor- 
ganen  und  den  empfindenden  Nervenpartien  ableitende  Wirkung 
der  Activgymnastik,  nächstdem  aber  auch  ihre  erregende,  Con- 
gestion  machende  Erstwirkung  und  ihre  ermüdende,  aber  auch 
stärkende  und  einübende  Nachwirkung,  der  unzweifelhafte  Ein- 
fluss  derselben  auf  die  Ernährung  und  den  Stoffwechsel  des  Ner- 
venmarkes selbst  machen,  dass  ihr  bei  den  Krankheiten  des  Ge- 
hirnes, des  Rückenmarks  und  der  einzelnen  Nerven  ein  sehr 
grosser  Einfluss  als  Schutz-,  Heil-  und  Linderungsmittel  zukommt. 
Schon  zur  Linderung  örtlicher  Schmerzen  und  anderer  unange- 
nehmer Gefühle  sind  geeignete  Turnübungen  ausgezeichnet  z.  B. 
Fussübungen  bei  Kopf-  und  Nackenschmerz,  Springen  und  Lau- 
fen bei  Hautjucken  und  Frieren,  Rumpfbewegungen  bei  Koliken, 
Gliederübungen  bei  Wirbelschmerz  (Spinalirritation)  der  Stuben- 
sitzer,  der  Schreiber  u.  s.  w.  —  Unverkennbar  wird  auch  durch 
Rumpf-  und  Gliederübungen  die  Reflexfunction  des  Rückenmar- 
kes, selbst  in.  Beziehung  auf  innere  Eingeweide  gekräftigt.  Selbst 
beginnende  Rückenmarksdarre  hat  Prof.  E.  H.  Richter  wesent- 
lich besser,  fast  geheilt  werden  sehen,  wenn  die  Uebungen  vor- 
sichtig und  stufenweise  steigernd  geleitet  wurden. 

Gelähmte  Glieder  werden  durch  turnerische  Uebung, 
durch  Erweckung  des  directen  Willenseinflusses,  sowie  der  Asso- 
ciations-  und  Reflexbewegungen,  wieder  brauchbarer  und  zugleich 
in  ihren  Muskeln  wohlgenährter,  blutreicher  und  wärmer.  Dass 
auch  hiebei  (z.  B.  nach  Apoplexie  in  Folge  von  Arterienbrüchig- 
keit)  manche  Vorsicht,  besonders  gegen  übermässige  Aufregung 
nöthig  ist,  versteht  sich  von  selbst. 


X.  Krankheiten  der  Sinnesorgane. 


Augenkrankheiten. 

Es  gibt  eine  ansehnliche  Zahl  von  Augenkrankheiten,  bei 
denen  Brunnenkuren  einen  unbestreitbar  günstigen  Einfluss  üben. 
Während  bei  manchem  derartigen  Leiden  der  Gebrauch  der  Mi- 
neralwässer in  der  That  vollständige  Heilung  zu  erzielen  ver- 
mag, dient  er  in  anderen  Fällen  nur  zur  Unterstützung  der  loca- 
len  arzneilichen  Behandlung  der  Augen  oder  endlich  als  Vorbe- 
reitungs-  und  Nachkur  bei  oculistischen  Operationen. 

Die  in  den  Badeorten  am  häufigsten  vertretenen  Augen- 
krankheiten sind:  Conjunctivitis  catarrhalis,  Blepharitis,  Kerati- 
tis, Chorioidalcongestionen ,  Chorioiditis  chronica,  Glaucom,  und 
wir  wollen  uns  betreffs  ihrer  Balneotherapie  mit  kurzen  An- 
deutungen begnügen. 

Bei  chronisch-katarrhalischer  Entzündung  der 
Conjunctiva,  welche  häufig  recidivirend  in  Blutstockungen 
des  Unterleibes,  rheumatischer  und  gichtischer  Anlage  ihren 
Grund  hat,  erweisen  sich  die  devirirend  wirkenden  Quellen,  von 
Marienbad,  Kissingen,  Homburg-,  und  wo  keine  grosse  Nei- 
gung zu  Hirncongestionen  vorhanden  ist,  auch  die  Thermalquel- 
len von  Karlsbad  und  Wiesbaden  recht  wirksam. 

Der  chronische  Katarrh  der  Conjunctiva,  welcher 
bei  alten  Leuten  als  Folge  passiver  Hyperämie  und  Erschlaf- 
fung auftritt,  sich  durch  häufige  Röthe,  Wulstung  und  abnorme 
Secretion  der  Bindeschleimhaut  kund  gibt;  mit  starker  Licht- 
scheu und  Empfindlichkeit  der  Augen  einhergeht,  bildet  ein  ge- 
eignetes Objekt  für  den  Gebrauch  der  Thermalquellen  von  Ems. 
Nebst  dem  innerlichen  Gebrauche  dieser  Quellen  erweisen  sich 
auch  Umschläge  mit  dem  Wasser  des  Kesselbrunnens  wohlthätig. 
Die  Umschläge  werden  mehrere  Male  des  Tages  durch  eine  Stunde 
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gemacht,  oder  auch  Waschungen  des  Auges  mit  diesem  Wasser 
mehrere  Male  täglich  vorgenommen,  in  cehr  hartnäckigen  Füllen 
auch  die  Augendouche  mit  dem  Thermalwn.sser  angewendet. 

Die  Emser  Thermalquellen  eignen  sich  auch  für  sensible 
Personen,  besonders  weiblichen  Geschlechtes,  bei  denen  sehr 
leicht  nach  geringer  Anstrengung  der  Augen  oder  bei  leichtem 
Temperaturwechsel  die  Symptome  des  Conjunctivalkatarrh' s  in 
heftiger,  belästigender  Weise  auftreten. 

Die  chronischen  Schleimhauterkrankungen  des  Auges  als  Con- 
junctivitis chron.  palpebrarum  et  bulbi,  die  recidivirenden  For- 
men des  Trachoms,  Blepharitis  marginalis  und  Blepharadenitis 
chronica,  früher  als  „scrophulöse  Augenentaün düngen" 
zusammengefasst,  geben,  wenn  sich  ihr  Zusammenhang  mit  scro- 
phulösem  Allgemeinleiden  erweisen  lässt,  die  Anzeige  für  Consti- 
tutionsverbessernde  Kuren  in  Kreuznach, Hall,  Heilbrunn, 
Lippik,  Zaizon,  Ivonicz,  Krankenheil,  Wildbad- 
Sulzbrunn,  Wildegg,  auch  in  Ems,  Soden. 

Man  lässt  die  Kranken  die  jodhaltigen  Kochsalzwässer  oder 
muriatischen  Säuerlinge  zur  Trinkkur  verwenden  und  nebenbei 
Soolbäder.  Solche  Augenleidende  eignen  sich  auch  für  den 
Gebrauch  der  Seebäder,  welche  man  im  Beginne  nur  als  warme 
Seebäder  und  später  erst  in  der  offenen  See  nehmen  lassen  wird. 

Ein  absprechendes,  wie  wir  glauben  allzu  strenges  Urtheil 
gibt  Leb  er t  über  den  Nutzen  der  Bäder  bei  scrophulösen  Au- 
genentzündungen, indem  er  sagt:  „Bäder  leisteten  mir  gegen  diese 
Scrophelform  Nichts,  sowohl  die  einfachen,  als  auch  Schwefel-, 
Salz-,  Jodbäder;  im  Gegentheile  sah  ich  die  Augenentzündung 
sich  manchmal  während  einer  Badekur  sichtlich  verschlimmern. 
Sind  die  Kranken  frei  von  anderen  Scrophelformen  und  ist  das 
Augeniibel  leicht,  so  halte  ich  die  Fussbäder  für  die  nützlichsten, 
bei  der  Complication  mit  leichteren  Knochen-  und  Gelenkerkran- 
kungen möchten  Seebäder  geeignet  sein,  Abweichend  von  der 
Ansicht  sehr  verdienstvoller  Schriftsteller  halten  wir  von  allen 
lauen  Bädern  nicht  viel." 

Bei  Fällen  von  chronischer  Keratitis  und  ober- 
flächlichen Hornhautgeschwüren,  bei  scrophulösen  Indi- 
viduen greift  dasselbe  Verfahren  Platz,  doch  ist  bei  der  Kur  auch 
die  Anwendung  der  geeigneten  örtlichen  Mittel,  wie  Tinctura 
opii ,  Calomelpulver,  Lapis-Solution  u.  s.  w.  nicht  zu  verabsäumen. 

Das  Untertauchen  mit  geöffneten  Augenlidern  im  Mutter- 
laugenbade oder   die  Lokalbäder  von  Soolwasser  und  Mutterlauge 
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mittelst   kleiner   ovaler    Becher    scheinen   das  ihnen  von  mancher 
Seite  gespendete  Lob  nicht  zu  verdienen. 

Das  letztere  gilt  auch  von  den  verschiedenen  gegen  Trü- 
bungen der  Cornea  empfohlenen  balneotherapeutischen  Mit- 
teln, welche  wie  wir  glauben  nur  dann  einen  günstigen  Einfluss 
üben,  wenn  —  die  Trübungen  auch  ohne  Zuthun  der  Kunst  zu- 
rückgehen. Die  kohlensaure  Gasdouche  auf's  Auge  ange- 
wendet, fand  die  meisten  Empfehlungen.  Küster  will  durch  diese 
Anwendung  der  Kohlensäure  mehrfach  Hornhautflecke  zum  Ver- 
schwinden gebracht  haben.  Der  Gasdouche  Hess  er  zur  Besänfti- 
gung der  erregten  Entzündung  eine  Wasserdouche  folgen. 

Gegen  die  Keratitis  rheuniatica,  welche  nach  Erkäl- 
tungen entsteht  und  sich  mit  Conjunctivitis,  Scleritis  und  Iritis 
zu  compliciren  pflegt,  erscheinen  Thermalbäder,  besonders 
die  indifferenten  Thermen,  weniger  Schwefelthermen  zweckmässig, 
vorausgesetzt,  dass  die  heftige  Entzündung  bereits  nachgelassen  hat. 
Die  Bäder  dürfen  nicht  zu  warm  genommen  werden.  Bei  Dampfbä- 
dern wäre  grosse  Vorsicht  nöthig. 

Die  Hyperästhesia  retinae  bildet  in  soferne  Ueberrei- 
zungen  der  Cerebral-  und  Nervenfunktionen  überhaupt,  oder  Con- 
gestipnen  gegen  das  Gehirn  die  Ursache  sind,  das  Objekt  für  die 
nervenberuhigenden  und  ableitenden  Mineralwässer. 

Von  Wichtigkeit  ist  es,  die  Darmfunktionen  anzuregen  und 
je  nach  dem  Grade  des  Leidens  werden  die  muriatischen  Säuer- 
linge, die  Eisensäuerlinge,  die  milden  Kochsalzwässer  oder  aber 
die  intensiven  Glaubersalzwässer,  Kochsalzwässer  und  Bitterwässer 
angezeigt  sein.  Bei  dysmennorrhoischen  Mädchen  wird  auf  die 
geeigneten  Bäder  das  Hauptgewicht  fallen. 

Bei  der  passiven  (venösen)  Hyperämie  und  chroni- 
schen Entzündung  der  Chorioidea  —  Chorioidalcongestion 
und  Chorioiditis  chronica  leisten  energisch  ableitende  Mineralwäs- 
ser, so  die  kräftigen  Glaubersalz-  und  Kochsalzwässer,  unter  ih- 
nen aber  ganz  besonders  die  Kreuzbrunnenkur  in  Marienbad 
die  vorzüglichsten  Dienste.  Diese  ebenso  gefährlichen  als  häufi- 
gen Erkrankungen  des  Auges  stehen  sowohl  ursprünglich  als  auch 
in  ihrem  weiteren  Laufe  meist  im  kausalen  Zusammenhange  mit 
Abdominalplethora,  möge  diese  durch  wahre  Blutfülle, 
durch  Fettansammlung  im  Unterleibe,  durch  sitzende  Lebensweise 
oder  durch  Leberkrankheiten,  welche  die  Pfortaderblutcirculation 
stören,  entstanden  sein,  ferner  auch  mit  den  verschiedenen  Men- 
struationsstörungen. 

Kisch,  Balneotherapie,  II.  Abth.  25 
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Die  angemessene,  nicht  zu  sehr  schwächende,  aber  dennoch 
die  Augengefässe  entlastende  Ableitung  des  Blutes  von  den  edle- 
ren Organen,  wie  sie  durch  diese  Trinkkur  zuweilen  in  Verbindung 
mit  Fussbädern  erzielt  wird,  wirkt  äussert  wohlthätig  und  findet 
in  massiger  Bewegung  in  freier  Luft  und  Waldesgrün,  und  Rege- 
lung der  Diätetik  wesentliche  Unterstützung. 

Die  Marienbader  Quellen  haben  hier  eine  sehr  grosse 
praktische  Bedeutung  und  alljährlich  schicken  die  ersten  Oculisten 
eine  grosse  Anzahl  derartiger  Kranken  in  diesen  Kurort. 

Aus  dem  eben  Gesagten  geht  hervor,  das  der  glaukoma- 
töse Prozess  in  seinem  ersten  Beginne  gleichfalls  durch  die 
bezeichneten  Mineralwässer,  besonders  aber  an  die  Quellen  Marien- 
bad's  wirksam  bekämpft  wird,  namentlich  dann,  wenn  sich  als 
aetiologisches  Moment  jene  Veränderungen  des  Stoffwechsels 
nachweisen  lassen,  welche  durch  mangelhafte  Oxydation  der  Pro- 
teinsubstanzen zu  vermehrter  Harnsäurebildung  und  durch  man- 
gelhafte Verbrennung  der  sogenannten  Respirationsmittel  zu  über- 
mässiger Fettablagcrung  führt,  wenn  demnach  sich  wahre  Plethora 
oder  eine  Qualitative  Veränderung  des  Blutes,  besonders  gichti- 
sche Diathese  vorhanden  ist. 

Bei  hinlänglich  frühzeitiger  innerer  Anwendung  des  Kr.euz- 
brunnens  und  die  hiedurch  erzielte  konstante  und  nicht  zu  an- 
greifende Ableitung,  so  wie  bei  Durchführung  geeigneter  Diät  ge- 
lingt es  häufig,  dem  drohenden  Krankheitsprozesse  vorzubeugen 
oder  doch  theilweise  die  aus  ihm  entspringenden  Störungen  des 
Sehvermögen  so  lange  als  möglich  hintan  zu  halten,  sowie  das 
Umsichgreifen  des  glaukomatösen  Processes  auch  auf  das  andere 
Auge  zu  verhüten. 

Wenn  die  Abdominalstasen,  welche  indirekt  dieses  Augenlei- 
den verursachen,  durch  bedeutende  Leber-  und  Milztumoren  be- 
gründet sind,  verdienen,  vorausgesetzt,  dass  nicht  grosse  Neigung 
zu  Hirncongestionen  vorhanden  sind,  die  milderen  Thermen 
Karlsbad' s  den  Vorzug. 

Da  es  hier  darauf  ankommt;  stärker  ableitend  zu  wirken,  so 
fügt  man  diesen  Thermalquellen  (Mühlbrunnen,  Marktbrunnen) 
etwas  Karlsbader  Salz  hinzu,  lässt  Abends  einige  Becher  Mühl- 
brunnen trinken  oder  Klystiere  aus  dieser  Quelle  um  die  Abend- 
zeit in  Gebrauch  ziehen.  Jedenfalls  ist  bei  Anwendung  der  Ther. 
men  grosse  Vorsicht  nothwendig. 

Die  diätetische  Behandlung  ist  natürlich  hier  von  grösster 
Wichtigkeit,  und  wird  vorzüglich  auf  Vermeidung  der  Bildung  von 
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quantitativ  abnormen  Blute  und  übermässiger  Bildung  von  Harn- 
säure gericbtet  sein.  Einfache  blande  Kost,  Vermeidung  jeder 
geistigen  Anstrengung  und  leidenschaftlicher  Erregung,  Masshal- 
ten im  Coitus  sind  wichtige  Momente,  deren  Beachtung  hier  drin- 
gend geboten  ist. 

Betreffs  der  Verwerthung  der  „auflösenden  Mineralwässer" 
bei  Glaukom  äussert  sich  Warnat;;:  „Die  unbedingte  Anwen- 
dung von  Karlsbad  dürfte  nicht  ohne  Gefahr  sein.  Wenn  wir 
in  Anschlag  bringen,  dass  während  des  Trinkens  der  Karlsbader 
Wässer  Orgasmus  eine  gewöhnliche  Nebenerscheinung,  Congestion 
des  Blutes  nach  dem  Kopfe  aber  bei  nur  einiger  Disposition  eine 
sehr  häufige  nahe  Folge  ist,  und  bei  den  meisten  Fällen  des 
Glaukomes  schon  von  selbst  besteht,  so  begreifen  wir  nicht  recht 
gut,  wie  der  Rath,  Karlsbad  hier  zu  verordnen,  so  allgemein  hin- 
gestellt werden  kann.  Wir  würden  es  uns  immer  ernsthaft  über- 
legen müssen,  ehe  wir  uns  bewogen  fühlen  könnten  einem  Glau- 
komatösen mit  Plethora  nach  Kopf  und  Augen  zur  Kur  nach  Karls- 
bad zu  senden,  so  wenig  wir  zweifeln,  dass  in  einzelnen  Fällen 
wie  besonders  bei  grossem  Torpor  bei  Anwesenheit  aller  erethi- 
schen Symptome  der  Gebrauch  desselben  treffliche  Wirkungen 
äussern  könne.  Dasselbe  gilt  auch  von  manchen  kalten  Mineral- 
wässern wie  z.  B.  Kissingen,  Kreuznach  und  gleichfalls 
auch  von  den  so  beliebten  und  unbedingt  gepriesenen  Kaltwas- 
serkuren. Weit  sicherer  bleibt  immer  noch,  wo  es  sich  um  An- 
wendung von  Mineralwässern  handelt,  der  Gebrauch  derjenigen 
kühlen,  resolvirenden,  alkalischen,  welche  zugleich  bestimmt  die 
Stuhlausleerungen  erregen  wie  z.  B.  Marienbad,  Egerer 
Sal  zquel  le." 

Die  Thermalbäder,  so  von  Teplitz,  Baden  u.  m.  A. 
welche  früher  als  schweisserregende  Mittel  gegen  Glaukom 
empfohlen  wurden,  müssen  zu  diesem  Zwecke  unbedingt  verwor- 
fen werden.  Sie  können  durch  Veranlassung  von  Congestionen  nur 
schaden,  keinesfalls  aber  Nutzen  bringen.  Man  wird  überhaupt 
alle  Arten  Bäder,  selbst  laue  Bäder  meiden. 

Bei  Cataracta  sendet  man  die  Kranken,  wenn  Abdoini- 
nalstasen,  Arthritis,  Rheumatismen  vorhanden  sind,  bevor  man 
zur  Staaroperation  schreitet  zur  Vorbereitungs  k  ur  an  die  be- 
kannten, gegen  jene  Leiden  empfohlenen  Quellen,  um  durch  diese 
Vorbehandlung  günstigere  Aussichten  für  das  Gelingen  der  Ope- 
ration   zu    erzielen.  Dass  irgend  ein  Mineralwasser  bei  entwickel- 
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tem  Catarakt  seine  „auflösende"  Wirkung  auch  auf  das  Linsen- 
system zu  erstrecken  vermag,  ist  mehr  als  zweifelhaft. 

Bei  einer  Reihe  von  Augenleiden,  welche  in  Depression 
des  Nervensystems,  geschlechtlichen  Excessen  oder  anämi- 
scher Blutbeschaffenheit  ihren  Grund  haben,  z.  B.  Myopie  in 
Folge  geschwächten  Nerveneinflusses,  verdienen  die  Eisenwässer 
und  Eisensäuerlinge  zur  stärkenden  Brunnenkur  Empfehlung. 

Gegen  die  Ciliar neuralgie  nach  arthritischen,  scrophu- 
lösen  und  rheumatischen  Ophthalmien  wurden  von  mehreren  Sei- 
ten die  kohlensauren  Gasdouchen  in  Franzensbad,  Kissin- 
gen, Cudowa,  Karlsbad,  Marienbad,  Kronthal, 
Meinberg,  Pyrmont  empfohlen. 

Bei  der  reizenden  Eigenschaft  der  Kohlensäure  wird  man 
nur  bei  sehr  torpiden  Entzündungen  von  solchen  Douchen  Ge- 
brauch machen  dürfen.  Ihren  Erfolg  können  wir  überdiess  auch 
nicht  als  sichergestellt  betrachten.  Auch  die  Schwefelwasserstoti'- 
Gasdouchen  haben  ihre  Empfehlung   gefunden. 


Krankheiten  der  Nasenhöhle. 

Von  den  Krankheiten  der  Nasenhöhle  betrachten  wir  hier 
nur  den  c  h  r  o  n  i  sehen  K  atarrh  der  Nasenschleim- 
haut. 

Der  chronische  Nasenkatarrh  ist  eine  sehr  hartnäckige 
Krankheit  und  führt  zuweilen  zur  Geschwürsbildung  in  der  Nase. 
Das  Secret  der  Nasenschleimhaut  ist  hiebei  bald  schleimig,  bald 
schleimig  eitrig,  und  wird  zuweilen  in  geringer,  zuweilen  in  sehr 
grosser  Menge  abgesondert. 

Die  Balneotherapie  hat  besonders  die  constitutionellen 
Verhältnisse  zu  berücksichtigen,  von  denen  der  chronische  Na- 
senkatarrh abhängig  ist. 

Wenn  derselbe  in  Verbindung  mit  Katarrhen  der  Athmungs- 
und  Verdauungsorgane,  seinen  Grund  in  Stauungshyperämien  in 
Folge  von  Stasen  der  Unterleibsgefässe  hat,  so  finden  die  Quel- 
len von  Karlsbad,  Marienbad,  Kissingen,  Homburg, 
Wiesbaden  ihre  Anzeige,  ebenso  auch  bei  chronischem  Nasen- 
katarrhe, welcher  häufig  bei  aufgeschwemmten  pastösen  Indivi- 
duen mit  übermässiger  Fettproduction  vorkömmt.  Bei  zarten, 
schwächlichen,  zu  Katarrhen  geneigten  Individuen  leisten  die 
Thermalquellen  von  Ems  sehr  gute  Dienste. 
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Nebst  der  Trink-  und  Badekur  kann  man  diese  Mineralwäs- 
ser auch  I  o  c  a  1  auf  die  Nasenschleimhaut  anwenden  und  wäre 
hiezu  Web  er' s  Nasenapparat  empfehlenswerth.  Ich  habe  in  meh- 
reren Fällen  von  chronischem  Nasenkatarrh  mit  sehr  reichlichem 
und  äusserst  übelriechendem  Secrete,  mittelst  dieses  sehr  einfa- 
chen und  practischen  Apparates,  den  an  Glaubersalz  und  Koh- 
lensäure reichen  Ferdinandsbrunnen  Marienbad's  auf  die 
Schleimhaut  der  Nasenhöhle  anwenden  lassen  und  hie  von  über- 
raschend günstige  Resultate  gesehen. 

Ich  möchte  dringend  empfehlen,  ein  Gleiches  auch  mit  den 
Kochsalz  wässern  zu  versuchen.  (Der  Weber'sche  Apparat  besteht 
aus  einem  durchbohrten  Metallstücke,  welches  mit  einem  Schlau- 
che in  Verbindung,  in  die  Flüssigkeit  gesenkt  wird.  Das  andere 
Ende  des  Schlauches,  mit  einem  Ansatzstücke  versehen,  wird  in 
die  Nase   gesteckt   und   die    Flüssigkeit  hiedurch   hinaufgesogen.) 

Die  bei  Scro'p hui  Ösen  vorkommende  chronisch  -  katar- 
rhalische Affection  der  Nasenschleimhaut,  welche  oft  durch  höchst 
übelriechenden  Ausfluss  die  Kranken  und  ihre  Umgebung  sehr 
belästigt  und  unter  dem  Namen  Punaise  bekannt  ist,  findet  durch 
die  auf  Hebung  des  allgemeinen  constitutionellen  Leidens  wir- 
kenden Kochs  alz  quellen  von  Kissingen,  Wiesbaden, 
Homburg,  Nauheim,  Ems,  Soden,  Luhatscho  w  itz, 
Salzbrunn,  sowie  durch  die  jodhaltigen  Quellen  von  Kreuz- 
nach, Hall,  Heilbrunn,  Krankenheil,  Lippik,  Zai- 
zon,  Wild  egg  und  Soolbäder  Besserung  und  Heilung. 

Man  lässt  häufige  Einziehungen  von  Soolwasser  in  die  Nase 
machen.  Wir  würden  empfehlen,  hiezu  ebenfalls  den  Weber'schen 
Apparat  zu  benützen. 

Wenn  die  Nasenaffection  ihren  Grund  in  Syphilis  hat,  so 
eignet  sieh  die  Thermalkur  an  den  Schwefelthermen  von  Aach en- 
Burtscheid,  auch  Baden  bei  Wien,  Schinznach,  Meha- 
dia,  Baden  in  der  Schweiz  und  zwar  entweder  allein  oder  in 
Verbindung  mit  Jodkalium.  (Die  cariösen  Processe  in  der  Nase 
in  Folge  von  Syphilis  sind  sehr  hartnäckig.) 

In  Fällen  von  chronischem  Nasenkatarrh,  in  denen  das  Se- 
cret  eitrig-zähe  ist,  und  sich  steinharte,  schwarzgrüne  Krusten 
bilden,  welche  Tendenz  zu  fauliger  Zersetzung  zeigen,  leisten 
Douchen  von  kohlensauremGase,  in  die  Nase  geleitet, 
oft  recht  gute  Dienste.  Die  Kohlensäure  verbessert  die  krank- 
hafte Absonderung,  hebt  den  üblen  Geruch  und  wirkt   der  Faul- 
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niss  entgegen.  Am  wirksamsten  zeigen  sich  zu  diesem  Zwecke 
laue,  mit  Wasser  verbundene,  in  die  Nase  geleitete  Gasströme, 
nur  muss  man  sich  in  diesen  Fällen  hüthen,  durch  den  kohlen- 
sauren Gasstrom  eine  Ueberreizung  herbeizuführen. 


Krankheiten  des  Ohres. 

Die  chronische  Schleimhautaffection  des  Ohres  in  Form  von 
Otorrhoen,  wie  sie  bei  Scrophulösen  sehr  häufig  vorkömmt, 
auch  aus  einer  Entzündung  der  Auskleidung  des  äusseren  Gehör- 
gauges,  durch  Weiterverbreitung  hartnäckiger  Eczeme  auf  das 
mittlere  Ohr  entstehen  kann,  ferner  Katarrhe  der  Paukenhöhle, 
die  ein  grosses  Contingent  für  die  Schwerhörigkeit  liefern,  wer- 
den unter  dem  innerlichen  Gebrauche  der  öfter  genannten  jod- 
haltigen Quellen  von  Kreuznach,  Hall,  Ivonicz,  Wildegg, 
Elmen,  Dtirkheim,  Zaizon  u.  s.  w.  und  der  äusserlichen 
Anwendung  der  Soolbäder  daselbst  wesentlich  gebessert. 

Bei  längerem  Bestehen  oder  Vernachlässigung  dieser  Otor- 
rhoen können  sich  leicht  bedenkliche  Knochenaffectionen  des  in- 
neren Ohres  (Caries  des  Felsenbeines)  entwickeln,  da  im  Gehör- 
gange und  der  Paukenhöhle  die  Schleimhaut  mit  der  darunter 
liegenden  Knochenhaut  so  innig  verbunden  ist,  dass  eine  Ernäh- 
rungsstörung der  ersteren,  auch  auf  die  Knochenhaut  sehr  leicht 
übertragen  wird  und  der  Bau  des  Ohres  durch  seinen  verengten 
Ausgang  dem  Abfliessen  des  oft  verdorbenen  Secretes  hinderlich 
ist,  dessen  ätzende  Eigenschaften  aber  den  Reiz  auf  die  Schleim- 
haut stets  steigern.  Die  leichteren  Grade  der  Caries  können  un- 
ter dem  Gebrauche  der  gegen  Scrophulose  empfohlenen  Quellen 
Besserung  finden,  Wo  die  Entzündung  sich  auf  den  Hirnsinus 
verbreitet,  zu  eitriger  Meningitis  und  zu  anderen  schweren  Cere- 
bralaffectionen  Veranlassung  gegeben  hat,  kann  selbstverständlich 
von  Heilung  nicht  mehr  die  Rede  sein. 

Neben  der  allgemeinen  Trink-  und  Badekur  erweisen  sich 
bei  den  oben  erwähnten  Leiden  oft  Einträuflungen  von  lauwar- 
men Soolwasser  in  den  äusseren  Gehörgang,  Ausspritzungen  des- 
selben, Injectionen  in  die  Tuba  Eustachii  mit  Soolwasser,  Gur- 
geln mit  demselben  vortheilhaft. 

Wo  Torpor  der  Auskleidung  des  äusseren  und  inneren  Ge- 
körganges als  Grund  der  Schwerhörigkeit  beschuldigt  wird,  hat 
man  Douchen  mit  kohlensaurem  Gase   empfohlen. 
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Diese  Gasdouchen  fanden  früher  viel  lebhaftere  Em- 
plehlung  bei  Ohrenleiden,  als  gegenwärtig,  da  man  den  anatomi- 
schen Veränderungen  des  Gehörorgan  es  mehr  Aufmerksamkeit 
schenkt. 

„Bei  Schwerhörigkeit,"  sagt  Küster,  „ist  die  Gasdouche  von 
Erfolg,  wenn  dieselbe  rheumatisch  ist,  ferner  wenn  sie  von  einer 
qualitativen  oder  quantitativen  Veränderung  des  Ohrenschmal- 
zes abhängt,  ebenso  bei  Hypertrophie  der  Schleimhaut  im  äusse- 
ren oder  inneren  Gehörgange.  Auch  hatte  sie  einige  Male  glück- 
lichen Erfolg  bei  der  nervösen  Schwerhörigkeit." 

Gräfe  rühmt  die  guten  Erfolge  der  kohlensauren  Gasdou- 
chen bei  „hartnäckigen  Ohrschleimflüssen,  besonders  wenn  sie 
mit  ausgeprägter  Erschlaffung  der  Absonderungs-Membran  ver- 
bunden waren,  durch  Regelung  des  Secretionsprocesses  und  durch 
Tilgung  des  widrigen  Geruches." 

Inwieferne  die  Kohlensäure,  durch  das  Trommelfell  auf  en- 
dosmotischem  Wege  in  das  innere  Ohr  dringend,  daselbst  auf 
die  Gehörnerven  belebend  und  die  Circulation  des  Blutes  be- 
schleunigend wirken  soll,  wie  Pider  it  angibt,  müssen  wir  da- 
hingestellt sein  lassen. 

Wenn  sich  die  katarrhalische  Entzündung  der  Pharyngeal- 
Schleimhaut  auch  auf  die  Schleimhaut  der  Tuba  Eustachii  fortge- 
pflanzt und  hindurch  zu  Störungen  des  Gehöres  Veranlassung 
gegeben  hat,  sind  Inhalationen  desSooldunstes  oder  der  war- 
men Sooldämpfe  zur  Bekämpfung  jenes  Katarrhs  von  Nutzen. 

Bei  katarrhalischen  Entzündungen  des  äusseren  Gehörgan- 
ges, welche  man  als  in  Verbindung  stehend  mit  Erkältungen 
rheumatische  nennt,  werden  Gasdouchen  von  Schwefelwasserstoff 
in  Nenndorf  und  Eilsen  empfohlen.  Auch  Gasdampfbäder 
sollen  hier  gute  Dienste  leisten. 

Jene  Gehörsstörungen ,  welche  als  subjective  Empfindungen 
von  Sausen,  Brausen,  Klingen,  Tönen,  als  Gehörstäuschungen  ver- 
schiedener Art  bestehen  und  Schwerhörigkeit,  selbst  Taubheit 
veranlassen,  bilden,  falls  sie  Folgeerscheinungen  der  Abdominal- 
stasen  sind  und  ihren  Grund  in  allgemeiner  Plethora,  habitueller 
Stuhlverstopfung,  Fettansammlung  im  Unterleibe  haben,  die  ge- 
eignetesten Objecte  für  die  Brunnenkuren  in  Marienbad,  auch 
in  Kissingen  und  Homburg. 


Inhaltsregister 


für  beide  Abtheilungen  dieses  Handbuches. 

Register  der  Kurorte. 

(Die  römischen  Ziffern  beziehen  sich    auf  die  Abteilungen    des  Buches,   die  ara- 
bischen auf  die  Seitenzahl.) 


Aachen  I.  119,    121,    133,  II.  84,  128, 

129,  165,  185,  211,  336. 
Abano  II.  91. 

Achselmannstein  I.  129,  132.  II.  217. 
Aix  le  bains  I.   121. 
Alexisbad  I.  50,  II.  41,  81. 
Algier  I.  37,  II.  279. 
Also-Sebes  II.  72. 
Altwasser  I.  30,  II.  79,  81,  228. 
Amelie  les  bains  I.  121,  II.  211,   227. 
Antogast  II.  79,  81. 
Apenrade  I.  62,  63. 
Appenzell  II.  238. 
Arnstatt  I.  131. 
Aschalienburg-Soden  II.   /li. 


Baden-Baden  I.  128.    II.    6,  165.    205, 

224,  238,  258,  275,  328. 
Baden  in  der  Schweiz  I.   120,  II.  129. 
Baden  bei    Wien    I.    119,    133,    II.  84, 

128,  211,  226,  227,  336. 
Badenweiler  II.  238. 
Bagneres    de    Luchon    I.  120,    II.    211, 

227. 
Bagnols  II.  211. 
Bareges  I.  120. 
Balaruc  II.  329. 


Bartfeld  I.  29,  II.  79. 

Bässen  I.  147. 

Bataglia  II.  91. 

Beringerbad  I.  130. 

Berka  II.  238. 

Biaritz  I.  64. 

Bilin  I.  15,  II.  203. 

Bingen  II.  239. 

Bocklet  I.  49,  II.  10,  78,  81. 

Boll  II.  226. 

Borszek  I.  30,  54,  II.  79,  80. 

Boulogne  sur  mer  I.  64. 

Bourbon  rArchambault  II.  329. 

Bourbonne  les  bains  II.  329. 

Brighton  I.  64. 

Brückenau  I.  49,  53,  81. 

Buitenzorg  II.  286. 

Burtscheid  I.  119,  II.  84,  128,  335. 

Buzias  I.  49,  54,  II.  11,  78. 

Beuron  II.  238. 


Cannes  I.  36,  II.  278. 

Cannstatt  I.  25,  128,  II.  6,   206,  224. 

Cauterots  I.  120,  II.  227. 

Castrocaro  I.  147. 

Charlottenbrunn  II.  228,  238,  285. 

Golberg  I.  63. 

Crantz  I.  63. 


394 


Cudowa  I.  29.  II.  81,  228. 
Csiz  II.  74. 


Daruvar  II.  149. 

Dieppe  I.  64. 

Doberan  I.  63. 

Driburg  I.  49,  53,  II.  10,  78,  81, 

Dürkheim  I.  131,  II.  75,  239. 

Dilsternbrock  I.  63. 

R 

Eaux  bornies  I.  120,  II.  227. 
Engelberg  II.  238. 
Eugenäische  Thermen  II.  129. 
Eilsen  I.  118,  122,    133,    II.    92,    210, 

226. 
Ebnen  I.  131,  132.  II.  75.  218. 
ElBpatak  I.  30,  31,  II.  79. 
Elster  I.  28.  II.  11,  81,  229. 
Ems  I.  19,  II.   7,    13,    161,    165,   204, 

212,  223,  256. 


Faehingen  I.  16. 

Felsenegg  II.  238. 

Flinsberg  I.  30,  II.  79,  81,  228. 

F6hr  I.  61. 

Franzensbad  I.  28,  54,  166,  II.   11,  81, 

228. 
Freiersbach  II.  79,  81. 
Friedrichshall  I.  88. 
FUred  I.  21,  II.  5.  31,  225.  237. 

G. 

Gais  II.  238. 

Gastein  I.  68,  II.  147,  327. 

Geilnau  I.  16. 

Giesshübel  I.  15,  16. 

Gleichenberg  I    18,  II.  204,  223. 

Gleisweiler  II.  238,  239. 

Gonten  II.  238. 

Gran  I.  88. 

Gries  I.  35,  II.  238,  276. 

Griessbach  II.  79,  81. 

Grosswardein  I,  120. 


H. 

Hall  in  Oberösterreich  I.  146,  II.  75: 

HaU  in  Tirol  I.  130. 

Hall  in  Würteniberg  I.  130. 

Harkany  II.  91. 

Hastings  I.  64,  II.  233. 

Heiden  II.  238. 

Heilbrunn  I.  147,  II.  75. 

Heinrichsbad  II.  238. 

Helgoland  I.  61. 

Homburg  I.  24,  128,  II.  5.  223. 

Hyeres  I.  36,  II.  278. 


Imnau  I.  49,  II.  78,  81. 
Interlacken  II.  238,  284. 
Inselbad    bei    Paderborn    II.    213 ,    229, 

230,  259. 
Ischl  I.  129,  132,  II.  89,  217,  238, 283. 
Ivanda  I.  88. 
Iwonicz  I.  147,  II   76. 


Jaxtfeld  I.   130. 
Johannisbad  I.  68. 
Jungbrunnen  II.  238. 

K. 

Kaiuzenbad  II.  238. 

Kairo  I.  37,  II.  279. 

Kanarische  Inseln  1.  37. 

Karlsbad  I.  21,    127,    II.    5.    159,    165. 

225. 
Karlsbrunn  II.  79,  80. 
Kartago  I.  37. 
Kiel  I.  62. 
Kissingen  I.  24,  127,  II.    5,    165 ,   205, 

218,  223. 
Königsdorff-Jastrzemb  II.  88. 
Königswarth  I.  49,  54,  II.  81. 
Kosen  I.  130,  122,  II.  218. 
Krankenheil  I.  147,  II.  23,  76,  77. 
Krapina  II.  150. 
Kreuth  II.  238. 
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Kreuznach  I.  131,  132,    II.  23,  47,   66, 

75,  165,  218,  225. 
Kronthal  II.  205,  223. 
Krynica  I.  30,  II.  79,  81,  228. 


Lamotte  II.  329. 

Landeck  I.  68,  II.  218. 

Langenbrücken  I.  118,  II.  210,  226. 

Leuck  I.  45,  II.  92. 

Liebenstein    I.  49,  53,  II.  10,  81,  238. 

Liebenzell  1.  (19. 

Liebwerda  I.  30,  IL  79,  81,  238. 

Lindau  IL  238. 

Lippik  I.  147,  148,  IL  77. 

Lippspringe  I.  45,    IL    212.   229,  230, 

259. 
Llvorno  I.  64. 
Lubien  I.  118. 
Luhatschowitz  I.  18,  19,  IL  7,  205,  223, 

246. 
Luxeuii  IL  335. 

M. 

Madeira  I.  37,  IL  278. 

Malaga  I.  36,  IL  278. 

Malta  I.  37,  IL  278. 

Marienbad  I.    20,    45,    50,    127,    IL  5, 

11,  79,  81,  165,  225,  304. 
Marseille  I.  64. 
Mehadia  I.  120,  IL  129. 
Meinberg  I.  49,  IL  10,  81 .  212. 
Mentone  I.  36,  IL  277. 
Meran  1.  35,  IL  238,  275- 
Mergentheim  I.  88. 
Misdroy  I.  63. 
Mondorf  II.  6,  72,  206,  224. 
Monte-Ortone  IL  91. 
Montreux  I,  35,  IL  276. 
Muskau  I.  50,  IL  41,  81. 

N. 

Nauheim  1.  129,  131,  IL  225. 
Nenndorf  I.  118,  122,  132,  II.  92,  210, 

226. 
Neuenahr. 
Neu-Quatemala  IL  279. 


Neuhaus  I.  68. 
Neustadt  a.  H  .  II.  239. 
Nieder-Langenau  I.  30,  IL  79,  81. 
Nizza  I.  36,  64,  IL  277. 
Norderney  I.  61,  IL  233. 


Ober-Alap  I.  88. 

Ober-Tiefenbach  IL  238. 

Obladis  IL  226. 

Oeynhausen  s.  Khome. 

Ofen  I.  21,  88,  127,  IL  89,  335. 

Ostende  I.  61,  62. 


Palermo  I.  36,  IL  278. 

Parad  I.  50,  119,  122,  133. 

Pau  I.  35,  IL  276. 

Petersthal  IL  80,  81,  165. 

Pfäffers  I.  68. 

Pisa  I.  36,  IL  277. 

Plombieres  II-  149,  168.  328,  335. 

Preblau  .1.  16. 

Püllna  I.  88. 

Putbus  I.  62. 

Pyrawarth  I.  31,  IL  79,  81. 

Pyrmont  I.  49,   53,   IL  9,    10,    78,    81, 

212. 
Pystjan  I.  119,  IL  92,  129,  336. 


Quito  I.  38. 


Q- 


R. 


Eagatz  I.  68. 

Eecoaro  I.  123,  IL  81. 

Rehburg  IL  237. 

Eehme  I.  129,  131,  IL  217. 

Eeichenhall  IL  89,  238,  284. 

Eeichenau  IL  275. 

Ecinerz  I.  30,  IL  79,  81,  228. 

Eigi-Klösterli  II.  238. 

Eigi-Kaltbad  IL  238. 

Eigi-Staffol  IL  238. 

Eigi-Scheideek  IL  2,  238. 

Eeutlingen  IL  226. 

Eipoldsau  I.  29,  IL  81,  229. 
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Rodna  I.  191,  IL  79. 
Rohitsch  I.  211  II.  5.  225. 
Roisdorf  II.  73. 
Reznau  II.  238,  285. 
Rügenwalde  I    63. 

s. 

Saidschütz  I.  88. 

Salzbrunn  I.  18,  19,  II.  204.  223.    238: 

246. 
Salzhausen  II.  76. 
Salzungen  I.  131,  147. 
Santa  Cruz  II.  279. 
San  Jose  I.  37,  II.  279, 
San  Remo  I.  36,  II.  276. 
Saxon  II.  77. 
Seheveningen  I.  61,  62. 
'Schinznach  I.  120,  II.   129. 
Schmalkaldeii  II.  72. 
Schwalbach  I.  48,  53,  II    9.  81. 
Schwalheim  I.  31,  II.  79. 
Sedlitz  I.  88. 
Seelisberg  II.  238. 
Selters  I.  18.  19,  II.  204. 
Soden  I.  25,  U.  5,  206,  224,  258. 
Spaa  I.  49,  II.  81. 
St.  Girons  I.  35,  II.  ^70. 
S,  Moritz  I.  50,  54,  II.  11,  78,  80. 
St.  Sauveuor  I.  120. 
Steben  I.  49,  11.  81. 
Sternberg  II.  79. 
Streitberg  II.  238,  285. 
Stubitza  II.  150. 
Stubnya  I.  21. 
Swinemünde  I.  63. 
Szawnieza  I.  18,  II.  204,  223. 
Szkleno  I.  45,  II.  230,  260. 
Szliäcs  I.  50,  54,  II.  11,  81. 
Szobranez  I.  119,  122. 


Tatzmannsdorf  1.  29. 
Teinach  I.  191.  II.  79.  81. 


Teplitz  in  Böhmen  II.    149,    168,    326, 

335. 
Teplitz-Trenehin  I.    119,    II.  92,    129. 

335. 
Töplitz-Krapina  s.  Krapiua. 
Töplitz-Warasdin  II.  91. 
Tobelbad  II.  69. 
Topusko  II.  150,  335. 
Torquay  II.  64,  II.  234. 
Travemünde  I.  62,  63. 
Triest  I.  64. 
Truskavice  I.  130. 
Tttffer  I.  68. 
Tür  I.  88, 


Venedig  I.  35,  63,  II   276. 
Vernet  I.     21,  II.  211,  227. 
Vichnye  I.  50. 
Vk-hy  1.  10,  II.  161,  212. 

w. 

Wannbrunn  II.  149,  218,  328. 
Weilbach  I.    118,    121,    II.    165,    210 

226,  263. 
Woissbad  II.  238. 
Weissenburg  I.  45,  II.  230,  269. 
Weissenstein  II.  338. 
Weggis  II.  238. 
Wielii-zka  I.   130. 
Wiesbaden  I.  25,  128,  II.   6,   160.    165. 

218,  225,  274,  328. 
Wight  I.  64,  233. 
Wildbad  I.  68,  II.  327. 
Wildbad-Sulzbrunn  I.  147,  II.  76. 
Wildegg  I.  147. 
Wildungen  I.  45. 
Wippfeld  I.  118.  II.  92. 
Wittekind  I.  130,  132. 


Zaizon  I.  147,  II.  76. 
Zoppot  I.  62. 


Register  der  Krankheiten. 


Abdominalplethora  I.  104. 

Abortus  Neigung  dazu  II.  59. 

Acne  II.  191. 

Albuminurie  I.  168.   . 

Amenorrhoe  II.  52. 

Anhidrosis  II.  192. 

Anteflexio  und  Anteversio   Uteri  II.  44. 

Apoplexie  II.  301. 

Arthritis  II.  156. 

Asthma  bronchiale  II.  239. 


Blasenhämorrhoiden  I.  192. 
Blasenkatarrh  chronischer  I.  188. 
Blasensteine  I.  176. 
Bleiintoxication  chronische  II.  140. 
Bright'sche  Krankheit  II.  171. 
Bronchialkatarrh  II.  219. 


Carcinoma  s.  Krebs. 

Caries  scrophulosa  II.  74. 

Caries  syphilitica  II.   120. 

Ciliarneuralgie  II.  338. 

Chlorosis  II.  103. 

Cholelithiasis  I.  157. 

Chorea  II    359. 

Comedo  II.  191. 

Conjunctivitis  II.  383. 

Concremento  in  den  Nierenbecken   I.   175 

Concremente  in  der  Blase  I.  176, 

Concremento  in  den  Gallenwegen   I.  157. 


Darmkatarrh  ehron.  I.  84. 

Degeneration  fettige  und  amyloide  der 
Leber  s.  Fettleber. 

Degeneration  fettige  des   Herzfleisches    s. 

Fettherz. 

Degeneration  amyloide  der  Milz  s.  Speck- 
milz. 

Diabetes  mellitus  I.  194. 

Diarrhoe  chron.  I.  93. 

Drüseninfiltrationen  serophulose  II.  73,  86. 

Dysmenorrhoe  II.  56. 

Dyspepsie  I.  40. 

E. 

Eczema  chronicum  II.   195. 
Emphysem  s.  Lungenemphysem. 
Emphysema  senile  II.  246. 
Epilepsia  II.  362. 
Erysipelas  habituale  II.  193. 


Favus  II.  200. 
Fettherz  II.  298. 
Fettleber  I    149. 
Fettleibigkeit  I.  152. 
Fibroide  des  Uterus  II.  47. 

G. 

Gallensteine  I.   157. 
Gehirnhyperämie,  II.  301. 
Gelenksrlieumatismus  s.  Rheumatismus, 
Gicht  s.  Arthritis. 
Glaukoma  II.  380. 
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Habitus  tuberculosus  II.  225, 
Habitus  apoplecticus  II.  302= 
Hämorrhoidalleiden  I.  106. 
Harnblase  s.  Blase. 
Harnsaure  Diathese  I.  183. 
Harnsteine  s.  Concremente. 
Hautleiden  scrophulose   II.  71,  83.  185, 
Hautleiden  syphilitische  II.   131. 
Helminthiasis  I.  101. 
Herpes  tonsurans  II.  200. 
Herpes  Zoster  II.  194. 
Herzhypertrophie  II.  291. 
Herzfehler  II.  296. 
Herz-Neurosen  II.  299. 
Hodeuinduration  II.  65. 
'  Hyperästhesie  II.  387. 
Hyperhidrosis  II.  191. 
Hyperästhesia  retinae  II.  385. 
Hypochondria  II.  373 
Hysteria  II.  365. 


Ichthyosis  II.  192. 
Icterus  catarrhalis  I.  155. 
Impetigo  II.  198. 
Impotenz  II.  66. 
Infarct  des  Uterus  II.  1. 
Iritis  syphilitica  II.  132. 
Ischias  II.  354 


Kardialgie  I.  64. 

Kataract  II.  387. 

Kehlkopfcatarrh  II.  201. 

Keratitis  II.  384. 

Keuchhusten  II.  242. 

Klappenfehler  II.  296. 

Klimakterischen  Jahre  -  Leiden  derselben 

II.  5. 
Knochenkrankheiten  scrophulose  II.  74, 90. 
Knochenleiden  syphititische  II.  131. 
Krämpfe  II.  357. 
Krebs  des  Magens  I.  72. 
Krebs  der  Leber  I.  161. 
Krebs  des  Uterus  II.  51. 


L. 

Lähmungen  IL  314. 

Lähmung  apoplectische  IL  322. 

Lähmung  arthritische  IL  337. 

Lähmung  hysterische  IL  338. 

Lähmung  nach  Motallvergiftung    IL  343 

Lähmung  rheumatische  IL  333. 

Lähmung  syphilitische  IL  344. 

Lähmung  nach  Puerperien  etc.  IL  342. 
345. 

Lähmung  spinale  II.  Ü32. 

Lähmung  traumatische  IL  341. 

Laryngitis  chron.  II.  201. 

Leberhyperämie  chronische  I.  142. 

Leber  granulirte  I.  144. 

Leber-Degeneration  fettige  s.  Fettleber. 

Leber-Degeneration  amyloide  s.  Speck- 
leber. 

Leborcirrhose  L  144. 

Lehertumor  I.  145,  154. 

Leucorrhoe  IL  34. 

Liehen  chron.  IL  196. 

Lithiasis  I.  175. 

Lungenomphysem  IL  243. 

Lungencatarrh  chron.  IL  219. 

Lungentuberculose  IL  250. 

Lupus  scrophulosus  II.  199. 

M. 

Magencatarrh  chronischer  I.  13. 
Magengeschwüre  chronische  I.  69. 
Magenkrampf  II.  64. 
Magenschleimhaut-Atonie  I.  27. 
Menorrhagie  II.  55. 
Menstruationsanomalien  IL  52. 
Mercurialismus  chronischer  II.  136. 
Metritis  chronica  IL  1. 
Milium  II.  191. 
Milztumor  I.  164. 
Muskatnussleber  I.  142. 
Muskelrheumatismus  s.  Rheumatismus. 
Muskelatrophie  progressive  IL  178. 

N. 

Nasencatarrh  II.  388. 
Neuralgien  IL  347. 
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Nierenhyperämie  chronische  I.  168. 
Nierenbecken-Concremente  I.  175. 

o. 

Oophoritis  chronica  II.  57. 
Otitis  II.  390. 
Ovariencysten  II.  59. 
Ovarialtumoren  II.  58. 
Ozäna  serophulosa  II.  389. 
Ozäna  syphilitica  II.  389. 


Paralysis  s.  Lähmung  II.  314. 
Perimetritische  Exsudate  II.  22. 
Pityriasis  II.  192. 
Plethora  s.  Abdominalplethora. 
Pollutiones  II.  63. 
Prostatahypertrophie  II.  66. 
Prolapsus  Uteri  II.  46. 
Prosopalgien  II.  352. 
Prurigo  II.  198. 
Psoriasis  II.  197. 

R. 

Ketroflexio  und  Retroversio  Uteri    II.  44, 
Rhachitis  II.  174. 
Rheumatismus  musculorum  II.  142. 
Rheumatismus  articulorum  II.  142. 
Rückenmarkshyperämie  II.  310. 
Rückenmarks-EntzUndung  II.  310- 


Schlagfluss  s.  Apoplexia. 
Seborrhoe  II.  190. 


Scorhut  II.  118. 
Scrophulosis  II.  68. 
Scrophulose  erethische  II.  72,  92. 
Scrophulose  torpide  II.  71,  94,  90. 
Speckleber  I.  153. 
Speckmilz  I.  164. 
Spermatorrhoe  II.  63. 
Spinalirritation  II.  310. 
Sterilität  II.  61. 

Stuhlvorstopfung  hahituelle  I.  85. 
Syphilis  II.  120. 


Tabes  dorsualis  II.  310. 
Tuberculosis  s.  Lungentuberculose. 

u. 

Urticaria  chronica  II.  194. 
Uterus,  Lageveränderungen  und  Knickun- 
gen II.  43. 
Uterus,  Fibroide  desselben  II.  47. 
Uterinalcatarrh  II.  34. 
Uterinalkrankheiten  II.  1. 


V. 


Vaginalschleimhaut  , 
II.  34. 


Katarrh     derselben 


z. 


Zoster  s.  Herpes. 
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